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COMPÉIVDIATO 

DELLE SCIENZE MEDICHE 
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.A.MENORREA, i. f. amcnorrhaca: 
fu qiMsta Tocc utata da Vogel ad ar- 
- ccnnare la totale o parziale aoppres- 
aionc dei mestrui; da CuUen ad indi- 
care li casi ne’ quali le regole scor- 
rono meno di quello che fanno d’ or- 
dinario, o non succedono ai&tto, seb- 
bene non siavi gravidanza ; secondo 
Bauinè esprìme la diminuzione, la 

3 ressionc,il non apparire, o la dif- 
à di questo scolo. Pinci l’adopra 
come sinonimo di privatone o riten- 
zione dei mestrui, e Gardiano se ne 
servì a descrìvere con essa la non 
comparsa, o la cessazione dei mestrui. 
Flaraant è di opinione, con molta ra- 
gione, che non si debba applicare lo 
stesso nome a' stati morbosi cosi di- 
versi , li quali nuli’ altro hanno di 
comune se non l’ appellazione di rco- 
lo mensile ; non ti può tuttavia ad- 
ottare, senza qualche moditicazione, 
b noroencbtura da esso proposta , 
posriacchè essa obbligherebbe a varia- 
• mente nominare ognuno degl’ infi- 
niti scompigli della mestniaziooc che 
ofironsi nella pratica. Ecco la ragione 
per cui , a fine di allontanarsi me- 
no che ne sia |X>tsibile dall’ordinario 
oso, conserveremo la paroh amenor~ 
rea in generale, per indicare tutti lì 


casi dì ninna apparizione dello scoto 
mensile, o pure la sua scarsezza net 
tempo della vita in cui d’ordinario 
sì mostra, ed in parbcolarc poi la 
cessazione o pochezza di queste re- 
gole, in donna che dovrebb’ estere 
mestruata t daremo poi gli speciali 
nomi di dismknìa, alla mestruazione 
che difficilmente succede in giovane 
per anco impubere; di AMRalA, al non 
apparire delle regole nelle stesse cir- 
costanze, ed allo stato di donna che 
aflàtto cessò di essere regolata ; dì mi> 
KESPAUsiA, al naturale finimento dì 
questa perdita, in conseguenza del- 
Tetà; e per ultimo dì wskestasIa, alla 
ritenzione, nella cavitò uterina, del 
sangue somministrato dai mestrui 
normali, ab per siewohuaoIa, o per 
mstrorragIa. 

É adunque per noi ramenorrea, 
propiamente detta, lo scarseggiante 
scolo, o pure la nulfitò dei mestrui 
in donna regolata, eccettuato il casn 
dì gravidanza, o di allattamento. Vo- 
lendo esattamente parlare, es«t non 
è già malattia, od almeno non ìndic.1 
che il piò apparente sintomo d' uno 
stato morboào primitivo o seconda- 
rio deir utero; questo segno peiv'i 
merita tanta maggior attennone, in 
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quanto die indirà la legione d* im- 
]wrt.inte fimrlone, e di’ è in qualche 
guisa la |irìnd|>al fonna, «otto cui 
anniiriansi o si maniPcstano tutte le 
aflezioni di questo T’isccre, alla esi- 
stenza del quale esso ò [lor l’otdìna- 
rio intimamente legato. 

Offre r amenorrea un infinito nu- 
mero di varietà, nella quantità del 
sangue espulso, s’ è incompleta, ncl- 
r andamento e tipo da essa preso, 
ndic cause che la producono, nei se- 
gni clic la precedono, nei sintomi clic 
l’accompagnano, e negli accidenti che 
la susseguono; talvolta accorgesi sol- 
tanto la donna dì perder minor san- 
gue dì quello die suole per lo pià, 
sebbene d’altronde lo scolo succeda 
nelle ordinane ciioche, cd in questo 
caso può essere lo scemamento mar- 
eatìssìmo, od ajqiena sensìbile; tal- 
l’altra, mentre tutto sembra presagi- 
re, che le regole stanno per accadere, 
pure non com|iariscono, od ìntcrrora- 
]x>nsi ad un tratto, te esse comin- 
ciarono a scorrere ; cd alcune fiate, 
per ultimo, non ti fanno punto vedere 
nclb epoca consueta. Ove leggiera 
sia la diminuzione, (icr ordinario non 
li riproduce, nò trac seco verun ac- 
cidente, o soltanto un peto generale, 
un lieve dolor gravativo nell’ ipoga- 
strio, o nei lombi, c diJ dolor di ca- 
llo poco intenso; cessando tutto ciò 
nel corso del mese, c ristabilendosi 
fàcilmente la calma, qualora la per- 
dita ritorni in sufficiente quantitìi. 
Scorgonsi in alcuni alti'i individui , 
divenir le regole meno abbondanti dì 
mete in mese, accrescendosi propor- 
zionatamente quc'pasteggierì scompi- 
gli per noi già indicati. Accaderaiino 
poi dei gravissimi dannì,ove le rego- 
le sieno all' improvviso soppresse, seb- 
bene fotsc già esciti una certa quan- 
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tilà di tangiie. Le conseguenze M- 
ranno meno funeste, se le regole non 
si mostrarono mìnimamente nella soli- 
ta epoca, senza che si |>ossa asserire, 
che desse sieno state dì stillilo im|ie- 
dìte; ma qualora non accadano piò 
tardi, qualora non vi si supplisca con 
appropiati mezn, c sjicdalmente se 
alla seguente epoca non rìoom|>arì- 
scono, n’ è d’ ordinario l' effetto al- 
cuna grave affezione. 

Può lo scolo mensile essere porliis- 
simo in un mese, nullo nel seguente, 
ritornare abbondevole come prima, 
per subire delle nuove irregolarità, 
anche talvolta senza che ne risulti 
nìuna grave infermità , almeno per 
qualche mese. Scorgesi una completa 
soppressione durare tre , quattro , 
cinque o sei mesi , senza jirodurre 
altn sintomi che quelli de' quali ab- 
biamo ragionato, quasi risultati dì 
leggiera e momentanea amenorrea. 

In generale però ogni completa 
amenorrea, qualunque conMdcrcvotc 
diminuzione della perdita mensile, 
die si ri|ieta in c'iascun mese, dimo- 
stra una profonda allczìonc uterina, 
priraitiva,o dovuta a qualche incomo- 
do di altro organo ; che se lo stato 
raorlioso dì codesto vìscere sia pri- 
mitivo, è spesso susseguito dall'alte- 
razione del lessalo dove risiede , o 
pure determina una lesione simpati- 
ca, |iassrggicta, o [lermancnle in uno 
o piò organi addominali, della testa 
o del |jetlo, od in qualunque altra 
|iartc del corpo. 

Essendo l’amenorrea ora segno di 
malattìa uterina, ora sintomo rimoto 
dì qualche infermità d’altro organo, 
non è pcròò sempre di ugual impor- 
tanza; nulladimeno non degg'ionsi 
giammai negligere le indicazioni da 
essa- somministrale. £ siccome poi 
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piiA asgoriarii a tulli li morlù rito 
pilisrc la donna, a causa dcprinti- 
nii rapjiorU che uniscono l' iilcro a 
tulio r orp^anismo, cosi diviene im- 
possibile r annoverare lulti gli- sin- 
tomi elle possono priTcderla, accom- 
pagnarla, o susseguirla, se pure non 
Togliansi esporre quasi tulli quelli clic 
osservansi iii ogni organo, ed in qua- 
lunque malatlLa. Indicheremo quindi 
dapprima li sofi fenomeni locali e 
simpatici, che pili ordinariamente ac- 
cadono innanzi, o durante l’ amenor- 
rea dipendente da una aflezionc pas- 
seggierà e idiopalira dell'ulero; indi 
esamineremo tntlc le cause alte a 
sosjiendere e sopprimere la meslnia- 
zione, o pure valevoli soltanto a me- 
nomarne lo scolo. Kicerchcrcmo po- 
scia SII quali organi l'utero agisca 
pili in particolare in questi varj 
casi , come determini un semplice 
scompiglio passeggierò , od un ve- 
ro stato morboso ; e come )>cr ultimo 
questi organi dal canto loro lo mo- 
dìlirhino nell’imo , e neiraltro caso. 
Dopo avere in simil piisa terminato 
ciò che avremo a dire sulla storia 
generale dell’ amenorrea idiopatica , 
esporremo l’indole degfi stati mor- 
bosi primitivi, degli organi diversi 
dairulero,chc jicr lo piti determinano 
l’amenorrea simpatica o sintomatica; 
r' Circmo da ultimo conoscere qual 
sia la diiraUi , il tipo, ed il (Ine del- 
r amenorrea presa in generale, le 
alterazioni del tessuto che rinven- 
gonsi nelle donne morte per ame- 
norrea poco prolungata, o eh’ ebbe 
lunga durata; ricercheremo b natu- 
ra e sede di questa malattia, la defi- 
niremo stabilendone le varie specie ; 
e, dojx) codesti dati, fisseremo le re- 
gole generali del trattamento nira- 
tivo ad essa addicevole, studiando 


poi in particolare l’ azione d’ ogni 
rimedio proposto contro l’amenor- 
rea : termineranno quest’articolo del- 
le generali considerazioni sul prono- 
stico di siHatto morbo. 

I.’ abbattimento universale, il sen- 
so di peso doloroso all’ ipogastrio ol 
ai lombi, gli stiramenti cslenJcntesi 
dall’ una all’ altra di queste due re- 
gioni, che formano li segni precurso- 
ri della prossima ap|>arizionc del (lus- 
so mensile, si accrescono e costitui- 
scono altrettanti sintomi, qualora 
questo scolo solTra del ritardo, non 
succeda che incompletamente, o non 
accaib all’ c|ioca consueta . Se Li 
pletora generale non è intensa , se 
I abituale alìlusso verso I’ utero è 
d’ordinario moderato, allora questi 
sintomi talvolta si dissi|iano, tanto 
col ristabilirsi lo scolo, quanto ritor- 
nando abbondevole come per costu- 
me, o pure anche non pii! ricom- 
parendo. In quest’ ultimo caso però 
succede bene spesso dclLi nausea per 
gli alimenti, dei dolori vaghi, delle 
coliche, del |ieso alla testa, del ca- 
lore al petto , ed alcune fiale puri- 
degli spuli sanguigni.- Piò di raro 
è lo scolo di sangue mancante ncl- 
r utero, siiiTogalo da emorrigla na- 
sale, dal flusso emorroidale, od an- 
che da una jx^rdila sanguigna di qual- 
sivoglia altra parte del corpo, come 
dalla congiuntiva, dal capezzolo, dalla 
siqx-rficic di un cauterio, di un’ulc»*- 
ra, di piaga, e della stessa pelle. 
Questa deviazione de’ mestrui che è 
]K)co comune, sarà piò ampiamente 
studiata all' articolo shnomeivIa. l.i 
sintomi da noi suespressi annnnriano 
che l’azione dell’ utero ò siqiplita da 
quella d’altro organo; oche lo stilo 
morboso di questo viscere si propaga 
simi>alicamcnte ad alcuno di quelli 
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cDotrnutj nell'actilomine, nel torace, 
o nella testa. 

Seomparisee ({'ordinario ogni tran- 
ria di soppr(»8Ìonc dello s(x>lo men- 
sile, ove nella susseguente epoca 
esso si ristabilisca , cc^e desiderate 
ciiTostanzc; non sempre perù <x>si 
pro(»le la làcc(mda, potendo l’ame- 
norrea completa od incompleta pro- 
lungarsi, cessando le regole di s(»r- 
rerc, o non accadendo che imperfet- 
tamente per varj mesi, o per anni. 

L’utero ad ogni caso cade nrl- 
r inerzia, nè presenta venin segno 
d’ orgasmo mestruale ; alcuno stato 
morboso si applesa in altro organo, 
verso il quale sembra recarsi un’ ir- 
ritazione destinata a supplire quelb 
che cessò, o pure sviluppansi din sin- 
tomi d’ irritazione, o d’ infiammazio- 
ne uterina. 

Se esista una considerevole pleto- 
ra generale, un’ imminente diatesi 
flogistica, con intenso alllusso verso 
l’utero, il polso è pieno, duro, fre- 
quente, c sembra come ingorgalo, la 
pelle è calda, sonvi de’ brividi irre- 
golari, (^ osscrvansi per ultimo li fe- 
nomeni nmpatici delb lieve mclrili- 
de, ebe produce una gracbzione della 
siNocA. Può allora succedere una me- 
«onnsolv, sempre che si formi un ab- 
boncbntissimo afllusso verso l’utero 3 
c questa evacuazione, in tal caso sa- 
lutare, ricompone l’ equilibrio ddl’a- 
zione del sistema capillare, e tutti 
gli ac(ùd(mti svaniscona 

Non accadendo si ben avventura- 
to termine, formasi spesso uno scolo 
bbneo, o LEUCORREA, eh’ è segno di 
btente eccitamento deU’utero) e sif- 
fatta evacuazione, b quale può essere 
accompagnala dai segni caratteristici 
d’uno stato di congestione uterina, 
prolungasi all' infinito, si accresce ad 
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ogni mese di momento in momento 
nell’ epoca delle regole, e piò d'or- 
dinario accompagna, precede o se- 
gue li mestnii, alternandosi ezbndio 
qualche volta con essi. 

Pnxwlendo b irritazione dcU’utero 
al grado da costituire una non equi- 
voca infiammazione, scorgonsi acca- 
dere tutti li sintomi delb conferma- 
la NEi'RiTiDE acuta. L’infinito pro- 
lungamento dell’irritazione, l’atonia 
che ne sussegue, e l' alternazione di 
questi due stati guidano poro a poco 

r IRnURISIKS-lV, lo .SCIRRO, il CSISCRO, 

e tutte le altre alteraz’ioni del tes- 
suto uterino. 

(,)uando la matrice ricade in cpicl- 
la specie di sonno, in <aii era nel- 
r infànzia immersa, appena si mani- 
festa r irritazione mensile alla (piale 
aiubva soggetta dopo b pubertà ; 
quando cessano o scemano le resede, 
senza che nion fenomimo moraòso 
locale annunci che il viscere ne s'ia 
affetto, può risultarne l’immensa se- 
rie di MVLATTiE acute o cTonichc, di 
cui ogni organo é sns(Xtlibile, che, 
per passarle in rivista in cpicsto arti- 
colo, converrebbe annoverare tutte 

le IRRITAZIONI, le INFIAMMAZIONI, le 
ASTENIE, le NEUROSI, c Ic LESIONI Or- 
ganiche possibili, non essendovene 
assolutamente niuna che non possa 
essere la conseguenza dell’aincnor- 
rea; nondimeno fra le altenzipm po- 
ste altrove, anziché ndT utero, su- 
scettive d’accompagnare o susscgul- 
lare 1’ amenorrea, osservasi più di 
sjiesso la dirnvavazione dell’ appe- 
tito, b difficoltata digestione, b ga- 
atritide e il vomito di sangue, b co- 
stipazione, b diarrib, l’entcritide, il 
flusso epiorTo’idble , b mclena, b 
pcrilonilide, l’ ascile, la sospensio- 
ne od incremento della secrezione 
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4ei la flogosi di questo vierp- 

^ re, r itterizia, la. gonfiezza e dolor 
delk milza, i dolori lombari, la «op- 
pressione delF Uliiia, la nefralgia, la 
nefrilide , la reiìdla , V i.scuria , la 
ristitide, le palpitazioni, ransicUi 
precordiale, Vasraa , l’incubo, gli 
aneurismi del cuore e dei grossi 
vasi, la pe^arditidc e 1* idrdpericar- 
dio , r angina e la tisi laringea, la 
broncliitide, lo sputo sanguigno, la 
pleurpdinla, la’pleuritide, l’ idroto- 
race, la peripneumonia e la tisi pul- 
mooica, le congestioni cerebrali, la 
odUalgia, la cefalea, remirrania, la 
oefàfil)^ la follìa, l’apoplessia, lo 
spandtmcnio sanguigno, e l’idrope 
deirence&Io,la paralisi c l'epilessia, la 
rossezza eJtumcIbzionc periodica del 
* nata, o^cmorragla nasale, l'odon- 
talgla, il rossor passaggieco degli oc- 
dàf r oftalmia, l’amaurosi, l’emor- 
ngfa oculare, il tinnito, l'otalgia, 
l’otitide, l’oltirrea e la sordità, gli 
esantemi, le emorragie nitnnee, quel- 
le provenienti dalla superficie di fe- 
rita, di p'iaga, di cauterio, di vesci- 
cante, da noi già indicate, l'anascar- 
ca, le malattie febbrili intermitten- 
ti, e fmalmente gli sintomi erratici 
succedenti ora in un organo, ora in 
altro, cui diedesi il nome d’ isteiiIa. 
A questo spaventevole quadro di 
complicazioni prodotte dall’ ame- 
norrea , uopo è aggiungervi l’ im- 
mensa serie delle croniche lesioni, 
delle quali esponemmo soltanto le 
più frequentL 

É l’amenorrea, del pari che ogni 
soppressione d’emorragia, o d’abitua- 
le smipressionc sanguigna, una delle 
cause le più rapaci a sviluppare ciù 
che dicesi germe dì gravi malattie ; 
siilàtta considerazione deve vie me- 
glio impegnarci a non negligere mil- 
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la £ lotto quello che può rimettere 
in corso lo scolo delle regole. 

Ailorcbà un organo è decisamente 
ammorbato per F influenza simpati- 
ca della matrice, o ne divenne in 
qualche guisa il supplente, può es- 
sa cessare aflàtto d’ essere alfctla, o 
pure continua ogni mese a soffrire 
un incompleto sforzo emorragiaco, 
alterandosi eziamlio spesso simulta- 
neamente, e poco a poco nella pro- 
pia tessitura. 

Qualora l’utero fu per molto tempo 
il solo organo affetto da male per l’a- 
menorrea, sebbene sia cosa rara che 
non determini un simpatico turba- 
mento in altri organi, può tuttavia 
esser quel morbo leggierissimo, e 
non oostituìre una malattia, od una 
rorajilirazione ; ma le gravissime cro- 
nielie affezioni dell’utero, la finiseono 
mai sempre col proelurre in altri vi- 
sceri dei profondi sconecrtL 

L’appai'izione e la forza dei sinto- 
mi loeali, c delle simpaticlie alTczìoni 
dì cui ragionammo , dì|iendono dal 
temperamento e dalla idiosincrasia 
del soggetto, c per certo andrebbe 
lungi dal vero colui che pens.isse, che 
codesti fenomeni sopravvenissero, e 
sì mostrassero in ogni femmina iiidif- 
Icrcntcmcutc nello stesso grado; po- 
sciarchè quelle che hanno un attivis- 
simo sistema circolatorio, presentano 
di frequente delle intensissime irrita- 
zioni od anche delle infiammazioni si 
di utero, se quest’organo rircrctte la 
diretta influenza delle cause dclFame- 
norrea, o pure di quel viscere che per 
abitudine in esse predomina. Ve n’ha 
alcune il di cui sistema capillare mu- 
coso od anche cutaneo è taliiieiile 
conformalo, d’andare per la più pic- 
cola causa sottoposto ad abbon- 
danti perdite dì sangue, e F amenor- 
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rea in esse per lo pii^ strascina seco 
la fleviazione dei mestrui; il tempe- 
ramento linfatico, aU’opposto, predi- 
spone in modo |mi particolare alLi 
leucorrea acuta, ed in is|icrialiu'i alla 
cronica; nelle donne di sistema ner- 
voso irritabilissimo (singolarmente la 
provincia sua sessuale , o lo stesso 
encefalo) invece di causare la sospen- 
sione dei mestrui, un' irritazione flogi- 
stica deH’ntcro o d’altro organo, pro- 
duce dolori fugaci, idee lugubri, ca- 
pricci, im|>azienze, alterazioni dell’in- 
tclletto , affezioni disordinate, senti- 
menti odiosi privi di ragione, fmal- 
mentc ddle convulsioni parziali o 
generali, e tutti que' sintomi che di- 
consi nervosi. 

Dopo avere accennata V influenza 
della individuale predisposizione, uo- 
jx) i far conoscere le cause occasionali 
deU’amcnorrea, che in generale sono 
tutte quelle atte a determinare un 
troppo attivo afllusso verso un or- 
gano, od a rallentare l' attività di cui 
fruiva; non che le altre capaci d’ au- 
mentare la pletora , o 1’ eccitabilità 
nervosa , di scemare la quantità dei 
materiali della nutrizione, o d’accre- 
scere il predominio linfatico. 

Tra queste cause quelle che sop- 
primono il flusso periodico, agendo 
a dirittura sull’utero, sono principal- 
mente l’estreraa irritabilità di questo 
viscere, l’abuso del coito, l’onanismo, 
un eccessivo e non soddisfatto appe- 
tito venereo, 1 lavacri con accpia fred- 
da, le bagnature ed Injezioni astrin- 
genti che serrano i vasi dell’utero, 
lo che arreca poco danno se l’astri- 
zione è momentanea , ma diventa 
direttissima causa c quasi infallibile 
di'lla metritide, ove si prolunghi per 
più d’ un’ ora. Un torpore naturale 
dell’ utero, la mancanza di desiderio 
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pel coito, c per tutto quello che può 
ccciLire quest’organo, fi frequenti la- 
vacri coll’acqua tiepidi , che lo im- 
mergono in una specie d’inerzia die- 
tro la quale non piò scorrono le 
regole. 

Di tutte le potenze nocive, valevoli 
a produrre l' amenorrea coll’ agire 
rim|iaticamente sull’utvo, le più co- 
muni sono quelle che operano dap- 
prima sul cervello, e sulla pelle; es- 
sendo anzi più ovvie delle altre che 
esercitano direttamente sull’utero il 
propio potere. Nelle donne irritabi- 
lissime infatti, ed in quelle ch’ebbero 
un’educazione ricercatissima, la quale 
sviluppò in esse una precoce sensibi- 
lità, h r amenorrea ordinariamente 
dovuta ad una vira contrarlelìi , ad 
un subitaneo dispiacere, o rqiresso, 
ad infelice amore, alla gelosia , alle 
protratte veglie che esaltano a mera- 
viglia l'azione cerebrale, ed alle let- 
ture erotiche. In ogni donna, un gra- 
ve spavento, un accesso di collera, 
un eccedente c subitaneo dolore, una 
violenta scossa prodotta dalla detona- 
zione d’ alcuna arma da fuoco, n dal 
chiarore del fulmine, la tema inspi- 
rala da operazione anche leggiera, 
come ir salasso, in fine qualunque 
violenta affezione morale , produce 
siflàtta mahattia , con uguale facili- 
tà, del pari che l’immersione delle 
mani, e specialmente dei piedi nel- 
l’acqua fredda, il raffreddamento della 
pelle per la pioggia, o per aria umida 
c fredda, non che dietro l’abuso di 
bevande gelale. Queste varie cause, 
sia che agiscano sul cervello o sopra 
la pelle, sempre ricadono sull’ utero 
col determinare alla [lerifcria del coi’- 
po od aU’cnccfalo un derivativo flus- 
so, o col produrre nella slt^ssa ma- 
trice un simpatico iperccatamcnto. 
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Non ò poi da ommettrrsi, ro- 
rno oppi azione mediramcniosa pro- 
vocata in trmjx) dello rogolo, |h>sm 
arrestarle, sreniarlo , o 80|)piimerln. 
I-d qual cosa suorrde sposso ovo si 
somministri ad una donna un vomi- 
tivo od un purgante durante lì suoi 
mestrui. Si esageri poi di troppo il 
dominio del temperamento sangui- 
gno, nel jirodtim- ramenorrea, giac- 
chi la pletora generale non sopprime 
o menoma lo scolo mensile, qualora 
prima la matrice non sia direttamen- 
te o simpaticamente eccitata da qual- 
che altra causa; ed in questo si con- 
fuse r amenorrea colla mcnorragia ; 
mentre la universale ripienezza san- 
guigna, forma soltanto una sfavore- 
vole coro binazione, che rende jiiù in- 
tensi gli accklenti provenienti dall'a- 
menorr<>a, c l’utero più suscettivo a 
divenire la sode di grave congestione 
sanguigna. 

Non così accade drl predominio 
rinfatico,rhe, ove sia di molta impor- 
tanza, l’attività arteriosa diventa in 
tutto Torganismo di pera considera- 
zione, e quindi soffre maggiore diffi- 
coltà ad esaltarsi nell’ utero alle epo- 
che abituali ; ed il solo aumento di 
codetta preponderanza, quando non 
sia combattuta , può da sé dclermi- 
fiarc l'amenorrea. 

Produrrà altresì una specie d’Aivr.- 
mIa, che renda inqx>ssibile l'afflusso 
c lo scolo mensile, ogni circostanza 
atta a sci-mare la massa del sangue, 
coni’ è a dirsi un’ insufllciente nutri- 
zione , delle copiose emorragie, una 
strabocchevole suppurazione alla lun- 
ga protratta, gli abbondanti salassi, 
c r applicazione delle mignatte che 
procurarono la perdita d’ enorme 
quantità di sangue. Essendo l’ orga- 
nismo a mala (>cna provvisto della 
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qii.intìtà de’ mateiiall che gli sono bi- 
sognevoli, non se ne lascia più sfug- 
gire , e, a e.-msa diri deficiente ali- 
mento, non accailc più l’orgasmo ute- 
rino nell’ epoca in cui solevano scor- 
rere le regole. Perchè però accaila 
tutto questo, conviene che la jicrdita 
di sangue sia eccessiva , e tale quale 
b si osserva in ferite d’ arterie di 
grosso calibro, che non si poterono 
sollecitamente allacc'iare; mentre uno 
od anche più salassi, non solo non 
sospendono sempre le mestruaz'ioni, 
ma non le sopprimono nemmeno, 
qualora sieno praticati nel momento 
che fluiscono, ed Snzi talvolta esse 
divengono così più abbondanti. Ij 
flebotomia adunque non è causa es- 
senziale di amenorrea, nè la produce, 
allorquando la si pratica in vicinanza 
o durante li mestrui, se non in doniM! 
irritabilissime, che, come dice con 
tutta ragione Gardicn, temono code- 
sta ojierazlone, c vanno allora collo- 
cate nel novero di quelle soffereiili 
per gi'avc spavento ; o pure percli<! b 
penlita del sangue fu eccedente in ri- 
guardo alla costituzione dell’inferma. 

A queste varie cause ne conviene 
aggiungere ogni irritazione, qua- 
lunquc injiammnzione , e tulle tc- 
morraglc di qualsivoglia organo. !>:- 
gaio l’utero a tutti li visceri, ed a 
qualsisia parte del corpo, n’è special- 
mente influenzato all’ cjioca de’ me- 
strui, e reagisce sopra di loro per 
conseguenza della stessa legge ; ve- 
demmo già ch’egfi può determinarvi 
un’immcnsil.à di morbi, c parimenti 
non havvi lesione primitiva, posta in 
qualsisia parte dell’ organismo , che 
non possa turbare le sue funzioni c- 
scretorie. 

Egli è perciò, in ogni caso d’ame- 
norrea, che la prima questione la 
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quale ti talare a noi stesti dev’ettere 
questa! L’utero ù egli simpaticamente 
o primitivamente malato? Se con at- 
tento esame dei sintomi si riconosca 
cli’csso solo è malato, se la causa de- 
terminante conosciuta agl soltanto 
sopra di etto, o te, dopo aver essa 
prodotto una lieve perturbazione in 
altro organo , portò poi con celerità 
la propìa influenza tull'utero, rimar- 
rà templicemcntc da esaminarti qual 
tb lo stato morboso di questo viscere 
clic produce lamcnorrea. Qualora, al- 
l’opposto, mentre cessarono o tear- 
teggiarono le regole, non rinvengasi 
nell’ utero verun altro sintomo, ove 
non si arrivi a tcopnrc niuna causa 
valevole ad illuminarci sulla sede del- 
r affezione produttrice dell’ amenor- 
rea, diviene allora il caso molto in- 
tralciato e confuso. Essendo poi affet- 
to un organo diverso daU’utcro, ò da 
investigarsi se lo sia primitivamente, 
operando esso sulla matiicc, o pure 
te lo è in progresso, per la simpatica 
influenza che futero esercita sopra di 
lui; nel qual caso rare volte non si 
arriva a conoscere la vera origine 
della malattia, specialmente studiando 
con molla diligenza il temperamento 
c la costituzione della donna ; perve- 
nendosi cosi a discemerc qual siste- 
ma predomini in essa, qual organo 
è piò irritabile, c si viene da questo 
esame a coneJudcre sulla natura delle 
cause, del pari che sull’ordine pro- 
gressivo tenuto dai sintomi nel loro 
sviIuppo,c a vedere se questi portaro- 
no dapprima la loro azione su tal or- 
gano, indi sopra altro, e qual dei due 
ritenne l’impressione morbosa che vi 
fu trasmessa ; calcobndo diligente- 
mente in questa ricerca l’importante 
parte clic giunca l' utero nell’organi- 
siiiu femmineo. 
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Air oggetto di dilucidare siffatte 
generalissime regole mediante un e- 
sempio, citeremo quello dì donna for- 
nita dì temperamento sanguigno, sot- 
to|iosta ad abbondanti |ierdite di san- 
gue dal naso, allorquando scarseggia- 
vano lì suoi mestrui, eche sofferse un 
istantaneo freddo alcuni giorni prima 
che apparissero le sue regole; nsente 
da ciò dei brividi , sviluppandosi in 
ella un lieve dolor costale, o pure un 
senso di calore neH'intemo del petto; 
sputa cssa'piò'chc suol lare comune- 
mente , e questi sputi presentano 
qualche striscia di sangue ; si pro- 
lunga tale stalo senza progredire in 
forma allarmante per due o tre gior- 
ni; giunge frattanto l’epoca delle re- 
gole, senza che appariscano, sebbene 
d'altronde fossero annunciate da lievi 
sintomi d'afìlusso all'utero; in que- 
sto caso l'amenorrea è ella simpatica 
o primitiva? Per poco che vi si ri- 
fletta vedrassi che una causa momen- 
tanea determinò nn’ evidente dire- 
zione dei sangue verso il petto in 
donna pletorica, disposta al traspor- 
to dell’ esalazione sanguigna ; che sìf- 
làlta causa agì prima dell’ epoca in 
cui l'utero entra in azione, e che lì 
segni deil'affczionc pulmonìca prece- 
dettero gli indieatoi^ d’ incompleto 
sforzo uterino, per guisa che conclu- 
dcrassi agevoimcnto essere l’ ame- 
norrea d’ìndole simpatica. 

Non tutte le cause dell’ amenor- 
rea sogliono produrla subitamente; e 
se questo accada gli accidenti sono 
piò gravi, ma la diagnosi riesce dì 
maggiore facifilìi, e vie meglio sicuro 
il successo; mentre che in quella che 
lentamente sì stabilisce, o che dura 
per molto tem;x>, sì sviluppa til coii- 
catenammlo di cause, e di rlfelli,e gli 
organi reagiscono in guisa gli uni so- 
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pra gli altri, cb'i ataai spcuo ciiflì- 
ciliuimo raaserire qual viscere sol- 
lerae il primo attacco, e lo stabilire 
le basi di metodico trattamento. Li- 
iàtti per quanta dirigenza adoprasi 
onde impossessarsi di tutti li sc^ni 
oomroemurativi, nell’analizzare lì sin- 
tomi presentì, e com^iararli coi pas- 
sati , colla costituzione della malata, 
colle supposte cause dei disordini 
che si scorgono, cosa dovrassi de- 
cidere allorquando sì è chiamati ad 
opinare per persona che presenta 
nello stesso tempo li segni di ci-onica 
(lemmasia della pleura, c di amenor- 
rea la di eui origine interamente con- 
Tondesì? Converrà in siflàtto caso 
riconoscere c^ual sia l’organo piò spc- 
cblmoite minacciato, la di cui inte- 
grità interessa maggiormente per la 
ooosenrazione della vita , o|Krando 
in particolare alla sua salvezza, senza 
però negligere affatto l’altro. 

Poche volte devesì Tamenorrea at- 
tribuire ad uno stato morboso del- 
l’utero, ov'essa accada dopo la pri- 
ma apparizione dei mestrui, o l’anno 
suoccssivo,e in particolar modo poi se 
dessi furono precoci ;anzì allora ,sc an- 
che per una causa accidentale di azio- 
ne momentanea si sopprìma il flusso 
perioilico, non può risultarne verun 
danno, ma scorre soltanto uno o più 
mesi od anche un anno senza che ri- 
tornino le regole. 

ISon entra nel nostro piano il trat- 
tare dcU’amcnorrca dovuta allo stato 
morboso d’ alcun organo diverso dal- 
r utero , cerne nemmeno della sinto- 
matica proveniente dalla (logosi, dallo 
tàrrofi d’altre gravi affezioni dì sitiàttì 
vìaeeri,giaccliL- queste verranno studia- 
to in àp(x>siti articoli particolari; non 
ei occu|iercmo |nirc più oltre intorno 
alle nuilatlic originate dall' ameuor-^ 
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rca,c solo aggiungeremo che per gua- 
rire quelle che la producono, uopo è 
direttamente combatterle ; che all’og- 
getto di prevenire quelle che la sus- 
scguitano, conviene tarla cessare; e 
che non conviene occuparsi di que- 
ste ultime se non quando resistono 
dopo avere ristabilito il flusso men- 
sile, od allorché codesti morbi mi- 
nacciano la vita, attaccando un orga- 
no importante. 

Si volle per lo passalo ritenere 
quali cause prossime dell’ amenorrea 
r addensamento e la plasticità del 
sangue , il raccorciamento dei vasi 
uterini, o la loro astrìzione, dovuta 
all’acrimonia del liquido in essi con- 
tenuto ; queste folli idee però non 
meritano d’ arrestarci , essendo ornai 
universalmente noto che ramenorrea 
proviene dal cessare dell’ esalazione 
sanguigna succedente ad ogni mese 
dall' interna superficie dell' utero ; il 
qual tralasciare prov'iene ora da una 
irritazione, analoga a quelb che sop- 
prìme la secrez'mne della membrana 
mucosa nasale, ora dall’ inerzia in cui 
cadde l' utero, cd ora per ultimo da 
profonda alterazione del tessuto dì 
siffallo viscere. Ci occu|>ercmo qui 
unicamente dell’ amenorrea dovu- 
ta alla moclorala irrituzione, od al- 
l ’ atonia dell’ utero, tanto che questi^ 
due stati coincidano colla pletora ge- 
nerale, come se rìooooscanu |>er cau- 
sa, rìò che dicemmo A^KM^A, o pure 
col temperamento linlàlìco, o in fine 
anche se sono accomjiagiiati dalla cu- 
stiluz'iunc nervosa. 

L’amenorrea stenica.non è sempre 
associala alla decìsa attività del ge- 
nerale sistema arterioso, ma la si 
osserva alcune volte in donire iiallidc, 
magre , le di cui rotonde mt-inbra 
souo molli, V quasi pastose. E pu: cor 
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inunÌ8EÌma in quelle duUte (li (X)in- 
utesfionu lecca, o di nervi irrilabi- 
li^simi. 

Si a|>paleia ordinariamente l’aine- 
norrca atoiiira nelle femmine lìiifa- 
licLe, nelle indebolite per troppi par- 
ti, per ecxxasivo allattamento, o |)er 
delieientc nutrizione; rare volte in 
quelle che prcicntano gl'indizj del 
temperamento ian|piigno, c pui di 
raro ancora ntdie tornite di coititu- 
zione ncrvoia. 

Sono (xxleite diitinzinni d'altiasi- 
ma importanza, e larrbbe nella pra- 
tica nocevolisaimo lo scorgere in ogni 
diminuzione o soppreiiiono dei me- 
strui il solo efletto dell’atonia del- 
l'utero, come fece Browii. Nè sa- 
rebbe poi mimo dannoso Tattribuirlc 
tutte insieme con Cullen all’ irrita- 
zione di codesto viscere; c noi non 
sanimmo mai san di ripetere che 
r utero non può languire in donna 
Sorte, nè dimostrarsi eccessivamente 
energico in femmina debole) arriva 
riiwliuente l’eiioca nella quale il puro 
brownismo deve sparire dalle no- 
stre Uurie. 

Potendo d(d pari produrre l’ ame- 
norrea questi due op|x>sti stati del- 
l’utero, ognuno d;;’ quali può altresì 
essere in opposizione colla generale 
(XMidizione deH’organismo, chiara ri- 
sulta la ridicolezza dì quegli autori 
elle escliisivam(mte (xnisìgViano per 
essa li tonici , o K raddolcenti , c i 
debilitanti; i primi siiecialmcnle di 
tah riinedj gcKletlero di grande rino- 
manza, la quale per somma sciagura 
prolungossi fin ai nostri giorni, |>a- 
ragoiiaiido l’utero al cor|io dì |xim[)a 
che non getta più il fluido di cui 
venne caricato culla stessa forza che 
gli lii data, non si léce pur tro|>|io 
di sovente altro che occuparsi del- 


A M E 

la maniera di restituire a questo vi- 
scere la sua pretesa energia ; come 
altre volte [xmendo soltanto atten- 
zione all’esterno del lisitxi, ch’è sem- 
pre languente nell'amenorrea di lun- 
ga data, sì ebbe anche per ciò ricor- 
so ai tonici ; e fino gli sU»sì pratici 
li più giudiziosi non insistono mai 
suilirientcmcnte ncH’uso dei derivati- 
vi, e delle locali emissioni sanguigne, 
che pur sono mezzi cotanto potenti 
contro la soppressione dei mestrui. 

Un’amenorrea rc|)entina, pnxlutta 
da causa istantanea, in donna non 
pletorica, che fruis<% dì buona salu- 
te, nè presenta veruna marcata prc- 
dÌ8|Kisìzìone morbosa, cede 8|iesso ad 
una calda bevanda lievemente stimo- 
lante, al riposo, agli emollienti sul- 
l’ epigastrio, ed ai liagn'i. 

(,)ualunquc siasi la causa piodut- 
trice dciramcnorrca stenica, ove la si 
mostri in donna pletorica, deve vìn- 
cersi col salasso generale, sp<»so ab- 
bondantissimo e ripetuto, ma perù 
sempre |>ruporzlonato alla sua costi- 
tuzione; <X)i bagni emollienti univer- 
sali, c locali, coll’uso d’alimenti non 
irritanti, pixxi nutritivi, presi in pic- 
cola quantÌLì, (xille bevande mucilag- 
ginosc, c la rì{>ctuta applicazione di 
poche sanguisughe alla vulva. Che se 
silTatla amenorrea accada in Icmmina 
|>allìda e magra, non conviene tal- 
volta lasciarsi im|iorru dall’ esterna 
apparenza dd corpo; |x>lcndo anche 
in essa essere indicato un salasso, qua- 
lora abbia sempre usato di suc(»sa 
nulrizioiie,c3crcìlandosi |kioo, avendo 
|x;r abitudine li suoi mestrui (xipìosi, 
ed essendo la sop|>ressìonc loro re- 
cente, (xiniplcta e subitami ; al qual 
mezzo generale aggiungerassi un re- 
gime m(xleratìasiino , adoprando in 
is|)ccìahlù,con molta b|)craiua di pro- 
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fitto, li «CDii-cu|)i, c k; mignatte alla 
vulva. 

Non ciige quaii mai la tIebotO' 
mia, rameuorrea atenìca delle donne 
aaaai nervoie, e ]x>co ganguigne, pur- 
ché non ù rìchìoda un tal mezzo , 
per iàr cesaarc un generale e mo- 
mentaneo stato convulsivo ; in que- 
ste donne perù dovrà sempre essere 
scarso, di pn^ o due soodclletlc al più ; 
non dovendosi mai perdere di vista, 
che le abbondantissime emissioni san- 
guigne, e specialmente le rapide de- 
plessloni dai grossi vasi, aumentano 
per lo meno istantaneamente il pre- 
dominio nervoso: sono poi indica- 
ti, nel caso che ci occupa, li bagni 
generali, e h‘ semi-cupi, Cittì con de- 
cozione satura di morella , di gius- 
quiamo, di belladonna, e le bagna- 
ture delle partì genitali eolia stessa 
ìniùsione ; prescrivcrassi una beve 
nutrizione non troppo tenue, del pari 
che n narcotici internamente, e Tassa 
fetida per clistero; in quanto spet- 
ta alla canfora, ed all’etere, nòn e 
molto da calcolarsi sopra di essi ; po- 
tendo poche femmine dì ..tal tempo- 
ràfaento ne anche sopjxirtarnc l'odo- 
re, senza che ne sieno fortemente 
irritate. 

Deggionsi da ogni stenìca ame- 
norrea sbandire gli amari , il vino , 
del pari che lutti gli stimolanti per- 
manenti, o difliisibiU, dei quab ap-j 
pena puossi consigliarne l'uso a pìc-j 
cole dosi in quella specie d’ amenor- 
rea tacile a rioonoscersì pei segni di 
congestione uterina, che accade in 
donne dì deciso temperamento finlà- 
tico, a cagione, per esempio, d’uno 
spavento che succedette nel tempo 
stesso in cui scorrevano o stavano 
per accadere lì mestrui: in questo 
caso {mussi con prudenza tunlarc un 
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leggiero ccàtamento dello stomaco, 
in isjierialità se le membrane muco- 
se, c la lingua si mostrano pallide 
c scolorate quanto la pelle. 

Saranno, all’opposto, questi mezn 
preferiti a tutti gu altri, in donne di 
uguale oostituzìone,clie soffrono un’a- 
menorrea senza che sia accompagna- 
ta da verun segno d’irritazione ate- 
rina ; e qui non dovrazsi attribuire 
molta importanza al senso di peso 
all’ ipogastrio, non annunciando esso 
la pletora dell' utero,' ove invece di 
sangue rosso, o nero, o denso , esce 
da quel viscere un lìquido sieroso 
ed appena colorato. In queste circo- 
stanze, qualora Tamenorrca non pro- 
venga da irritazione gastrica, pleu- 
rìtica, o pulmonica, deggionsi pro- 
scrivere le emissioni sanguigne , c 
raccomandare invece un regime nu- 
tritivo, stimolante, ordinare del gene- 
roso vino in piccole dosi, degli ama- 
ri, del calle, della china, e in ispocial 
modo delle preparazioni marziali , 
come le acque tcrragìnose, il vino 
caUbeato, il carbonato, e T ossido di 
ferro, del pari che T uso dei cliste- 
ri irritanti: si aggiungeranno a que- 
sti mezzi , li semi-cupi aromatici, e 
li bagni a vapore, diretti soltanto ver- 
so gli organi genitalL 

Si predicarono vagamente contro 
la malattia dì cui ragioniamo,Teleltri- 
cità cd il galvanismo; lì quali agen- 
h dì rado adoprati , e che non meri- 
tano esserlo di più , potranno sol- 
tanto giovare in questo caso , pel 
quale altresì il coito divicn mezzo 
curativo; mentre é ordinariamente 
nocevolc nella stenica amenorrea, e 
sempre poi dannoso qualora esisla 
verso T utero un forte afllusso. 

L’atonica amenorrea dì donne, l.i 
di cui nutrizione langue per idlidlxic- 
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rbevob perdite di sangue , o di qua- 
lunque altro umore, cora’ è il btte, 
il pus e simili , reclama principal- 
mente un regime analetico , un mo- 
derato esercizio , l’ aria pura e viva 
d’elevata campagna. 

Che se Famenorrea dipenda da 
inerzia inerente soltanto all’ orga- 
no , mentre pur F individuo è co- 
stituito e gode in ogni rapporto 
d’ottima salute, si ricorrerà alle ven- 
tose sull’ addomine, e specialmente 
sull’ ippogastrio, alle frequenti ap- 
plicazioni sulle grandi labbra di due 
o tre sanguisughe, ai pìediluvj in ac- 
qua in cui siavi dell’ acido idrodori- 
co; saranno eziandio in tal caso effi- 
caci la danza, F equitazione , la doc- 
ciatura all’ipogastrio, nella vagina, e 
nel (icrineo , del pari che il coito, e 
Fdettricith ; viceversa saranno questi 
mezzi nocevolissimi nell’amenorrea 
stenica , qualunque siasi la costitu- 
zione del soggetto , ma. soprattutto 
s’ esso possegga una complessione 
nervosa irritabilissima. 

Possono pur contribuire alla gua- 
rigione di codesta infermith, li caldi 
vestiti e le mutande, o sottocalzoni; 
giovano li primi in ogni amenorrea e 
in particolare nell’ atonica ; sono ne- 
cessarie le seconde per quelle donne 
CUI il freddo produce uno spiacevole 
elTctto; non è però da dimenticar- 
si nome la presenza d’un jiannolino 
che tocchi le [larti genitali, basta tal- 
volta in |>arecchie femmine a soppri- 
mere le regole, senza che si possa in 
n'mna guisa spiegare si strano lèno- 
mciio. 

L)o|>o aver esposti li generali prin- 
ripj della cura dell'amenorrea, uopo 
è esaminare alcuno di que’ mezzi de’ 
, quali (larlanimo. E da prima qua- 
lora si Uatti di cacciar sangue [>cr 
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Famenorrea in donne moltissimo |de- 
toriebe, poco giova lo scegliere un 
vaso a preferenza degli altri; ma se 
oltre la generale abbondanza, sìanvi 
sintomi di considerevole congestione 
uterina, antejxirassi la flebotomia dal 
braccio, perciò che si è in generale 
conrxirdi nel credere che quella del 
piede aumenta F attivitìi della circo- 
lazione nella parte del oor|]o posta 
sotto il diaframma, e piò die mai se 
intensissima sia b pletora: ma ove 
non esista die pletora uterina , e 
si ami praticare un salasso, anziché 
applicare le sanguisughe, si preferirà 
b flebotomia del piede, mentre qua- 
lunque cacciata di sangue è tanto me- 
no acrivativa , qu^to piò moderata 
è b pletora generale; è nondimeno 
il sabsso dal p’icdc nocevole ndle 
donne di nervi eccessivamente irrita- 
bili, poscbcdiè silbtta loro irritabi- 
lità va ad accrescersi per lo meno 
al momento, mediante qudb quan- 
tit'i di sangue che, |x;r siffatta o- 
pcraz'ionc , ad un tratto si sottrae 
(bl cervello; si che |»cr esse è in gene- 
rale d’anteporsi il sabsso dal braedo. 

Md far uso delle emissioni san- 
guigne, non devesi perdere di vista 
che coll’ esserne strabocdievolincnle 
prodighi , si può alla fine togliere 
affatto quella lieve pletora senza di 
cui non può accadere il flusso men- 
sile, o pure non succederà se non col 
richiamare verso l’utero una certa 
quantità di sangue bisognevole per 
la nutrizione; il qual motivo costrin- 
ge ad astenersene sempre che non 
savi considerevole pletora generale , 
o violenta concentrazione all’utero, 
lu generale si preferiranno le locali 
sottrazioni sanguigne, ogni volta che 
non sbvi da temere b flogosl dd- 
Futero, mculr’esse sccnuuo Focaia- 
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mento di codnto TÌteere quando to- 
no abbondanti, vi ricliiaraano il san- 
gue ove sieno inoderatissimr, o sol- 
tanto provocate dairapplirazioiie di 
|x>che mignatte alle graiuli labbra, 
verso le quali determinano in tal caso 
una vira irrìlazione, ed un’uvidente 
turgescenxa. 

'l’cmono soverchiamciile anche li 
più avveduti pratici, ncir.iiiicnorrca 
stcnica, qiiciraiìlusso ehi; le mignatte 
|iosauiio produrre verso l'utero, men- 
tre pure esso c mai sempre mode- 
rato ,* o cessa prontamente qualora 
abbiasi l'awerb'nza di lasciare a lun- 
go gemere le. ferite latte tlalle san- 
guisuglic-, e ti può dirtMlellamenar- 
rca, come d'ogni altra malattia, che 
Veflicacia di codesto mezzo dipende in 
gran parte dalla maniera colla quale 
se ne dirìge l’ uso. 

Non t per certo da negarti che 
uno dei riracdj li più valevoli a to- 
gliere ramenorrea, ove sia usato In 
tempo convenevole, non sia l’applica- 
zione delle mignatte alla vulva. Cre- 
dono parecchie donne ch'esse nuo- 
rano allo scolo mensile ; mcnlr’è raro, 
all'opposto,chc questo genere d’eiuis- 
sione di sangue non s'ia susseguita 
dalla comparsa delle regole, quando 
anche se ne usi fuori dcll'iqioca dei 
mestrui. Noi vedemmo silTatta ope- 
razione determinare l’esciui di c<Tla 
quantità di sangue uterino, con gran- 
de sollievo nel giorno appresto, in 
molti; femmine malitc per gravi le- 
sioni dello stomaco e dei |Kilmonì, 
le quali sebbene non avessero più di 
trentadue anni, nulla ostante da cin- 
que o sci mesi avevano cessato di 
mestruare. 

Li semi-cupi emollienti sono tanty 
più vantaggiosi ndl’ aruenorrca ste- 
pica, in quanto che agiscono quasi I 

'lotti, /. P' H- 
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Immediatamente sull’organo allètto; 
succede presso poco lo stesso dei semi- 
rupi tonici ncU'amenorrea per iner- 
zia deir utero ; colla differenza che 
questi non sono tanto eflìcaci, per c'iò 
che codesta amenorrea procede per 

10 più da una generale atonia, cui 
non conviene combattere nel solo u- 
tcro; ù poi tacile il comprendere co- 
me si appalesino tanto vantaggiosi 

11 bagni generali ncU’amenorrea delle 
donne nervose. 

Non {tarlammo per anco dei pie- 
dilurj caldi semplici, per ciò che rare 
volte producono il desiderato effet- 
to; sebbene un piediluvìo freddo sia 
il mezzo più allo a produrre un’istan- 
tanea c completa amenorrea, è ben 
lontano il caldo dì ristabilire con ugua- 
le efficacia lo scolo soppresso. L’a- 
zione infatti dì codesto mezzo, si li- 
mita soltanto nel generare un mo- 
mentaneo afflusso verso li piedi, il 
quale svanisce tropixi prontamente 
per |voter determinare una generale 
direzione verso le parti inferiori del 
tronco, o derivare verso li piedi qiiel- 
ralllusso che troppo vivamente |>or- 
lossi all’ utero ; cd è per isveiilura 
questo lino di que’rimedj che ad ogni 
istante si prodigalizza, senza rendersi 
giammai conto del di luì effetto. 

Il miglior mezzo di prevenire l’in- 
fiammazione uterina, c tutte quelle 
alterazioni che si di S|>csso vi susse- 
guono, è quello d’jltaccarc encrgic.i- 
ineiilc ogni amenorre.i slenica, qua- 
lunque sia la causa che l'abbia pro- 
dotta. 

Aduprando li tonici, onde guarire 
famenorrca provcaiieatc dall’inerzia 
deirulcit), conviene b.idarc di non 
isliniularc soverchiamente le vie di- 
gerenti, jiolcndo allora risultarne una 
cronica infìaminazione dello sluipa- 
a 
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co , che opporrebbesi al traiporto 
detrazione vitale verso rutcro ; cd è 
perciò che la cliina, data in doti cc> 
cctsìve, divenne talvolta causa dame* 
norrea. 

Qualora si maniretlù silTalta infer- 
mità dopo r istantanea scomparsa 
d'una raabltia cutanea, come ad e- 
sempio nel cessar dello scolo puru- 
lento di qualche cauterio ; o quando 
aia accompagnata da una lesione di 
alcun organo diverso dali’ulcro, può 
giovare i'applicaxìone di parecchi ve- 
teicatorj volanti, non che l’aprire un 
> cauterio , od un vescicante stàbile . 
Conviene poi dirigere contro lo stato 
morboso degli altri vìsceri li conve- 
nevoli rimedj ; è perciò d’ astenersi 
in ogni malattia acuta, procedente 
dall'anicnorrca, dal prefiggersi il solo 
rìslahilimciito dello scolo mentile, 
mentre cadrebbesì per simil guisa 
nel fallo che commettono mai sem- 
pre gli storditi praticoni, li ciarla- 
tani ed il volgo , li quali vogliono 
con potenti eccitanti ricondurre il 
sudore soppresso, onde far cessare 
una pcripneumonia che ne fu la con- 
seguenza. 

Se continua la causa produttrice 
deH'amenorrea, converra,dcl pari clic 
in ogni altro morbo, non negligere 
nulla all' oggetto di toglierla , • e se 
non vi si perviene, poca speranza avvi 
di guarigione. Quindi è che l'ame- 
norrea prodotta da insormontabile 
dispiacere , resìste a tutti lì mezzi 
dell’ arte. 

Ove l’amenorrea sia inveterata, de- 
vesi attenderne il ristabilimento dei 
mestrui dalle cure igieniche ben di- 
rette, da appropiato regimo, dalla di- 
strazione e dai viaggi ; convenendo 
allora fin dalla radice modificare la 
costituzione dei malati, se pure non 
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vogliasi làlltre colle propw cure, o 
non ottenere per lo meno che un 
istantaneo miglioramento. 

Li vai^ sussidj per noi indicati 
spesso riescono; e se l'amenorrea è 
recente ed accidentale, costituisce 
una delle malattie per le quali il 
poter della mediana è certo assai 
valevole; essendo assurdo l'attribui- 
re naai sempre alla natura.il ricom- 
porsi delle regole; mentre l'ame- 
norrea abbandonata a se stessa di- 
venta facilmente abituale ; cessano 
allora di dirigersi verso l'utero li 
vitali movimenti, ma rivolgonsì piut- 
tosto allo stomaco e sue adjacenze, 
al petto, od alla testa, si che scor- 
gonsi per ordinario accaderne delle 
gravissime infcrmitìi. 

Essendo chiamati presso di donna, 
cui scarseggiano o' si sospesero le 
propie regole , sebbene sia giunta 
r epoca nella quale dovevano acca- 
dere, qualora sìenvi degli accidenti, 
o soltanto, si temano, converrà dar 
di piglio a que’ mezzi che verranno 
suggeriti dal temperamento e costi- 
tuzione della malata, e dalla natu- 
ra della causa che determinò l’ame- 
norrea. Se soorsero già parecchi me- 
si senza che apparissero le regole, 
converrà astenersi da qualunque 
mezzo locale diretto verso io stesso 
utero, ed amministrare soltanto dei 
rimedj generali adattati alla pletora, 
allo stato lin&tico, anèmìed, o ner- 
voso della malata, ed agli accidenti 
dì già eàstenti; e sì attenderà, d'in- 
gegnarsi di dirigere I’ afllusso del 
sangue verso la matrice, l'r|x>ca in 
cui li mestrui sono prossimi a làrsi 
vedere ; purché però non si tratti 
d’amenorrea stcnica; mentre allora 
possono prescriversi tutti li rimedj 
locali atti a scemare rerclisiuo del- 
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r utero , nè dcrcti poi in tal cajo 
protrarre che il «olo u«u delle lo- 
cali einissioni di tanguu. 

É |X)i làcile il eoinpmidere rlie 
agirebl>rsi lnlrm|)e«tÌTameiil« cullo 
ilimolar l’utero, o col praticare nelle 
(ue vicinanze uno scolo sanguigno 
artefìdalc, in epoche diverse da quel- 
le in cui soleva ricorrere I' abituale 
perdila delle regole , quand’ anelie 
Desti mezzi fossero ad evidenza iii- 
icati dalla indole dell’ amenorrea : 
ecciterebbesi per siniil guisa l’orga- 
no, in tem|X> che la natura lo vuole 
m islato dì riposo ; invertirehbesi 
r ordine de' suoi movimenti, c lo sì 
abituerebbe in qualche modo a delle 
irregolarÌLà; mentre pure alenne nil- 
gnalle applicale alla vulva, ad ogni 
niomo del tempo dei mestrui, ri- 
slsbiliscono più sicuramente le re- 
gole , di quello che lo facciano le 
coiiiusissinic emissioni sanguigne lo- 
cali, usate nell’ intervallo dei gìoimì 
ne quali soleva jver lo innanzi ac- 
cadere la mestruazione. 

Che se non si può in niun mo- 
do pervenire a _ ristabilire il corso 
dei mestrui,’ converrà per lo meno 
imitarli , applicando delle mignatte 
alla vulva per ogni mese, nel periodo 
in cui |)cl passato succedevano le 
regole; il qual mezzo sar.ì poi im- 
[icriosamentc indicato , allorquando 
accadano a quest’epoca dei s<-gni |>as- 
seggierì d’ orgasmo uterino. E pure 
da usarsi spesso dì questo mezzo 
nell’ amenorrea sintomatica, essendo 
cosa ovvia lo scorgere ad esacerbar- 
si per qualche giorno, al line d’ogni 
mese, li sintomi per esempio di 
ficnamasia cronica del petto; un pic- 
ciul numero di sanguisughe appli- 
cate alla vulva, calma sempre que- 
sta passeggierà csaccrbazione che è 
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molto dannosa, per ciò che dì me- 
se in mese aggrava rintcnsiCi della 
llogosi, lì dì cui progressi gui sono 
pur troppo naturalmente assai ra- 

[ùdL 

Si escluderanno dalla cara dell’a- 
menorrea la ruta, la sabina, e lutti 
li pretesi specifici emmenagoghì di 
tal genere, coi quafi sfvesso ccrcussi 
di commettere dei delitti ; giacché 
quand’anche non inrianimìiio l’ ute- 
ro, determinano perù delle iiiorlali 
metrorragie ; e sebbene si dicno a 
piccole dosi, alterano tuttavia pro- 
Ibndammtc la membrana mucosa 
delle vie digerenti; e quindi un pru- 
dente pratico non ne prescrìve mai 
l’uso. Sebbene in alruni casi provo- 
cano lo scolo mensile ; pure, siccome 
esso non si ristabilisce che con vio- 
lenza e pel momento, cosi la ma- 
lattia ritorna do|K>, IbiV anche più 
ostinala di prima. <^)ueste sostanze, 
che ora sono inutili ed ora dannose, 
dovrebbero .rigettarsi dalle nostre 
officine, se non fossero talvolta utili 
all’ esterno usale, |icr alcune cuta- 
nee atl'czionì. 

Più c recente ramenorrea, e più 
passeggierà è la sua causa, più sarà 
dosso facile a guarirsi , in ìsixxial 
modo se accada con rapidllìi, ed In 
tempo in cui la donna d’ altronde 
godeva d’ottima salute. Disse Bo- 
squlllun, c lo ripetè Gardieii, che 
l’amenorrea succedente nell' inverno 
rare volte cessa avanti la primavera ; 
ma questa regola ha delle grandi 
eccezioni, nò dev’cssa làrci ne^igere 
r amministrazione de’ mezzi ca[>ari 
di ricondurre li mestrui, posciacché 
una siflàlta condotta rsjiorrcbbc la 
malata a tutte le conseguenze dcl- 
P amenorrea protratta a varj me- 
si ; ciò eh’ è Unto meno ragionevole. 
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in (]uanto che puù questa malattia, 
ove sia abbandonata a se stessa, di- 
venire incurabile ; mentre abituan- 
dosi r azione vitale ad altre dire- 
zioni , a grande stento si |>crvìcnc 
poi a ricondurla al suo tipo nor- 
male. 

Sarò tanto pii! infausto il pro- 
gnostico della menorrea, quanto più 
essa è antica ; quanto maggiori dis- 
ordini avrà di già prtxlotto ncU'or- 
ganismo ; s'essa é il locale risultato 
di costituzionale disposizione; e per 
ultimo se agirono lentamente le la- 
tenze che la produssero, o se sono 
di tal natura da non potersi toglie- 
re. t,)uella in particolare che va con- 
giunta al temperamento finfatico , 
diviene ribelle a tutti li mezzi più 
ben suggeriti. L'amenorrea delle don- 
ne nervose, all’ op|x>sto, si rimette 
iaciimcnte; ma recidiva con uguale 
proclività. 

IS’ulla fin ora dicemmo della so- 
spensione dei mestrui durante 1’ al- 
lattamento e la gestazione ; di pre- 
sente aggiungeremo che la prima 
olTre soltanto alcune importanti con- 
siderazioni per riguartlo allo stato 
della donna che albtta ; quella poi 
che accompagna la gravidanza è un 
semplice fenomeno fisiologico, me- 
ritevole però di fissare la nostra at- 
tenzione sotto il rapporto pratico, 
perciò eh’ essa può essere presen- 
tata al medico qual malattia. 

nicliicdono il medico soccorso, 
( all’ oggetto (fi riavere li mestrui , 
colla lusinga di non divenir madri } 
alcune donne che vogjtiono nascon- 
dere la propia pregnezza ai loro 
parenti, .al pubblire, od al marito; 
e, per ottenere dall’uomo dell’ arte 
ciò che desiderano, attribuiscono b 
soppressione delle regole ad uno 
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spavento, all’ immersione delle ma- 
ni nell’ acqua freddo, ad un rapido 
ralTreddamento, infine a tult’ altra 
causa anziché alla vera ; ma per or- 
dinario accusano una delle tre e- 
nuncbte , perciò che le conoscono 
più delle altre. In questa sì dilicata 
circostanza s’ ingegnerà il medico 
con molto destre ricerche di rico- 
noscere b reale causa drib soppres- 
sione, non facendo mai sembbnte 
di dubitare della buona fede della 
malata , procurerà di guadagnarsi 
la sua confidenza, ra|>presentandt>le 
con molta dilieaU'zza I’ àlea delia 
possibile gravidanza, qualora delle 
forti presunzioni lo guidino a sii|>- 
porre che infatti essa esista. Se la 
donna assicura di non avere avuto 
commercio con alcun uomo, conver- 
rà ricorrere all’ esplorazione , ondo 
scoprire lo stato dell’ utero , spe- 
cialmente se sia avanzata la pre- 
gnezza. Qualora jx>i l’ ostetrico ri- 
cevo da donna maritala , o che 
confessa d’aver usalo del coito, un 
fermo e non motivato rifiuto di br- 
sl esplorare , cd a c'iò aggiungasi 
alcune circostanze capaci di condur- 
re nell’opinione che s'iavi dell’ inte- 
resse per dissimubre la grav'idanza 
ove sia accaduta ; e se, in onta del- 
1$ mancanza dei mestrui per vaiq 
mesi , b salute eh’ crasi dapprima 
squilibrata, si é a jicrfezionc rista- 
bilita , o non fu , giammai alterala, 
dovrà allora il malico prescrivere 
dei rimedj inconcludenti, come delle 
bevande raddoicnnti, delle pìllole di 
gomma arabica e zucchero, dicen- 
dole com|X]stc di sostanze attivissi- 
me; e, |KT evitare che b donna non 
ricorra nascostamente a dei violenti 
mezzi, asserirà che con qualunque al- 
tiM medìcamculo, vccvltuati quelli 
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<la kii «uggeriti, la vita della malata 
{mtrpbbe correre il più grave pe- 
riooltk ' 

In alcuni cavi più rari , e -non 
equivoci , hanno le donne 1’ auda- 
cia di far intendere ai loro medico 
eli' paté vogliono a tutto cotto ri- 
vedere le propie regole : all’ arti- 
colo ABORTO indicammo giù la con- 
dotta eh’ egli deve tenere, qualora 
gli ti proponga ti criminota azione. 

Sonvi certi cati d’ amenorrea, di 
origine coti oteura che, in onta alla 
tincerità della donna, non ti ta per 
molto tempo te la sì debba attri- 
buire alla gestazione, o ad una gra- 
ve alterazione dell’utero i può il ven- 
tre in&tti gonfiarti e simulare la 
gravidanza, come pu<!i questa esistere 
senza estere accompagnata da que’tc- 
gni che la caratlerìzzano in forma 
non equivoca : tratteremo questo 
punto di diagnoM, rag'ionando della 

GRAVIDANZA. 

Nascondono altre donne, nd na- 
turale cessar dei loro mestrui, la lo- 
ro età, dd pari che tutto dò che 
potrebbe làr riconoscere un’ inci- 
piente anemia, e fingono come di- 
cemmo un' acddcntale amenorrea : 
nel trattato dell’ amenìa esponem- 
mo dò che il medico non deve lare 
in tal caso, e qui aggiungeremo che, 
a risch'io di spiacere a queste donne 
le quali • vogliono rimaner sAnpre 
giovani e feconde, conviene illu- 
minarle sui danni che correrebbero 
qualora si cercaste di prolungare o 
ristabifire le loro regole; e se sem- 
brassero pronte ad affrontare ogni 
cosa per conservare un simulacro 
di giovinezza , si fingerà d’ arren- 
dersi al loro volere, onde eolia loro 
follia non nuocano alla propia sa- 
lute , e ti adopreranno tutti queij 
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mezzi atti a togliere dalla metie- 
tjviutla quegli accidenti che si di 
8|iesso r accompagnano. ' 

In ogni amenorrea d’indole equi- 
voca , c non congiunta a gravi in- 
convenienti, converrà usare di quei 
mezii innocenti ad ogni caso, tem- 
poreggiando in simìl guisa per va- 
no tem{x>; essendo poi raro che in 
capo a qualche mese non si rischia- 
rino tutti lì dubbj . Yeggasì gra- 
vidanza, MENESPAL’sfA, MESTRUAZIO- 
NR ed UTERO. 

AMFIARTROSI, s. f. amphiarthro- 
sis , diarthrosis synarthrodica , 
articulatio mixta j vien cosi detta, 
come pure articolazione mista, o- 
gni ARTICOI.AZIONE che sta dì mez- 
zo fra la ainartrosì e la diartrosì, 
percH'i che gli ossi che la compon- 
gono , non possono gli uni sopra 
gli altri eseguire che degli oscuri 
movimenti appena sensìbili , senza 
vcrun reale adrucciolamento delle 
tuperneie. 

Soemmering divide queat’ ordine 
d’ articolazioni in due generi : la 
simfisi, cioè, in cui li pezzi ossosi 
stanno unib per forti cartilagini, e 
la sincondrosi nella quale questi 
pezzi sono isolali, e soltanto coper- 
te da cartilagini le une colle altre 
serrate mediante energici lìgamcnlì. 
Pone nel primo genere le articola- 
zioni delle ossa del pube fra loro , 
ddle vertebre le une colle altre , 
deli’ ultima vertebra lombare col sa- 
cro, e di questo col coccige ; anno- 
vera nel secóndo quelle delle ossa 
del tarso c del carpo, del pari che 
le altre delle ossa del metatarso, e 
del metacarpo colli precedenti. 

Walter [>erò ne stabilisce un’ al- 
tra divisione ; esclude esso dall’ am- 
lìarlroat l’ artioolazioDC del pube, « 
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la lillmp per immobilr, ch’^ quan- 
to (lire corno una sinantroii ; per 
quello apettasi allo altre sinilìsi del- 
lo Soeramerinp, egli le dice ^nar- 
throses diartlirodiales , per ciò 
che «ono guaceltive d’ eacguire sen- 
tìblli movimenti, sebbene aia evi- 
dente che qui la aola diflerenza de- 
veai asci'iverc, per ima parte, alla 
maggior grossezza del corpo inter- 
artieolare, e, dall’altra, alla riunio- 
ne di molti pozzi , il di coi com- 
binato giuoco produce un apparen- 
te efletto totale, mentre pure quello 
d’ ognuno d’ essi in particobre è 
uasi impercettibile. I.e sincondrosi 
elio Soommering formano pel Wal- 
ter delle diartrosi sinartrodiali , 
in quanto die I' articolazione è in 
apparenza conformata come le diar- 
trosi , e ridotta nondimeno a li- 
mitatissimi movimenti , dai {lotenli 
c rìn.serrati ligamenti che la cir- 
condano, 

AMFIBLESTROIDE, adj. preso per 
aostani. Questa voce, d’origine gre- 
ca, fu da alcuni anatomisti usata per 
indicare la hetina , stante il gran 
numero de’ vasi che vi si ramifìca- 
no formandovi delle reti. Altri ap- 
plicarono lo stesso nome all’ ara- 

CNOIDE. 

AMFIIVIERINA , adj. ampìtimerina : 
c|>iteto per lo passato adoprato on- 
de caratterizzare una febbre quoti- 
diana, li di cui sintomi non cessa- 
vano affatto nell’ intervallo degli ac- 
cessi ; ciò che dopo norainosai feb- 
bre remittente quotidiana: reggasi 
vebbue. 

AMIDINA, s. f. sostanza semi-trasp- 
n-nte, bianco-giallastra, friabilissima, 
in frammenti irregolari, senza odore, 
insipida, solubile nell’ acqua ad ogni 
propnoone, a soli sessanta gradi. 
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che colorisce in azzurro la soluziene 
acquosa di jodio, insolubile nell’al- 
cool. Fu essa ottenuta da Teodoro di 
Saussure coH’abbandonare a se stes- 
sa, con d senza il contatto dtdl'arìa, 
la soluzione d’amido, all’ ordoMRràa 
temperatura ; è per anco poco stu- 
diata , nò se le assegnò nemmeno 
venin uso. 

AMIDO, s. m. ùmj lum, detto pur an- 
che /accula, faccula amilacea, od 
amidoiiite,ya classificato fra li prin- 
cipi immediati dei vegetabili; ò desso 
una sostanza bianca, granellata, cri- 
^ stalloide, composta di pglietle bril- 
lanti , insipida, inodora, dolce al 
tatto , inalterabile all’ aria , insolu- 
bile nell’acqua fredda, qualora non 
la si ajnti con un po’ di potassa, 
inattaccabile dall’ alcool e oall’ ete- 
re, roescibile all’ acqua calda che la 
converte in tremolante gelatina e se- 
mi-trasparente, che dioesi salda. Il 
jodio la eolorìscc in azzurro, f acido 
nìtrico la trasforma in acido mafico 
ed ossalico , e Kirchoff scoperse che 
l’acido solforico la converte in ono 
zucchero analogo a quello deH’ora: 
fenomeno che si riproduce dorante 
la germinazione, ed ai quale devesi 
il sapor zuccherino di cui sono for- 
niti li cereali , mentre 1’ embiione 
principa a svilupprti ; soffre all’ in- 
circa un’ analoga decomponzione , 
ove la si lasci decomporre da se. 

É r amido sprso nella natura 
con vera profusione, giaochò lo si 
riscontra nel maggior numero degli 
alimenti, somimnistrati dal regno ve- 
getale «»i esclusivamente apprtie- 
ne : sebbene ogni prte della pian- 
ta ne contenga, pure abbonda s|«- 
. òalmente nelle ràdici e nei semi , 
e rare volte o mai è isedato: fra 
le iMtanze che lo aecompgnano. 
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alcune sono nutritive mmc il zur> 
rlicro, la niuriUgj(inr, l'albuitilna, e 
l'ulio fisso; altre, all’op'iiosto, sono 
d'indole resinosa, o d'analoga na- 
tura, elle lo rendono quasi medira- 
lueiitoso essendo dilTicile il separar- 
nrle ; alcune finalraentc formano dei 
succili eaustici cd acri, lì quali ope- 
rano sull’ animale eronoraia a guisa 
dì veleni . (Questa ultima assoàazio- 
ne, non rara in natura, piarrebbe me- 
ritarsi le meditazioni del filosofo , 
eoi provargli, se giù lì fatti non lo 
dimostrassero bastantemente, che la 
ferula amilacea ha per solo scopo 
l’essere medesimo che la produsse, 
ed invero non succede essa m un or- 
gano vegetale, che nel solo momento 
in mi quest’ organo diviene in più 
particolar modo necessario all’ au- 
mento delle altre parti, sì che puos- 
si ritenerla qual alimento destinato 
dalla natura allo sviluppo e mante- 
nimento di esse. 

Fra lì vegetabili ricchi di fecti- 
la amilacea, che l’uomo adopera pel 
propio nutrimento, óteremo il po- 
mo di terra o patata, la radice dì 
vaij orchidi detta sai,e^, quella del 
maranta, e la midolla delle palme 
detta sago' in cui essa è quasi pu- 
ra ; le radici di bmoma, della co/o- 
casia, del manioc, ed i semi del 
ixmuo , in cui è mista a prìncipj 
venefici ; la gh'ianda della quercia, 
e la castagna d' India, che ritengono 
inoltre una sostanza amara, da cui è 
difficile isolarla ; e da ultimo la mag- 
gior parte de’ cereali, lì pìselfi, le 
espansioni fogliacee dì ijualche li- 
chene. le castagne, i fa^iuolì, la fa- 
va, le lenti, i marroni, il sarrasino, 
la patata, la faggiuola, che conten- 
gono pur anche dello zucchero, ora 
unito ad un aroma, ora ad un prin- 
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cijvio colorante. Di tutte le sue as- 
sociazioni pen’) , la più profima ù 
quella col glutine che favoreggia la 
fermentazione delb fccula, permct- 
temlogli essa sola dì trasformarsi in 
vero pane. 

(.Qualunque sìa lo stato in cui tro- 
vasi l’amido in un vegetabile, puro, 
cio«’r,od impuro, raro od in copia, sem- 
pre però è in islato libero, c nulla di 
più facile del procurarselo schietto, 
bastando a ciù dì frantumare con grat- 
tugia le maglie del tessuto vegetale 
che lo racchiudono, e lavarne poscia 
la polpa a grandi acque. la presenza 
però del glutine obbliga ricorrere ad 
altri mezzi, onde distruggere codesto 
principio, che non se ne separa giam- 
mai del tutto ; si ricorre allora alla 
fermentazione, ed il compimento di 
questo lavoro , in grande, forma la 
condizione dell’araìdajo, che verrìi da 
noi considerato sotto il rapporto del- 
la pubblica salute, laddove ragionere- 
mo delle pnoFESSioKi. 

Pochissime sono forse le specie, 
o, per dir meglio, le varietù dell’ a- 
mido ; è però certo che la fecola 
dei pomi di terra , differisce molto 
dall’ amido dei cercali, essendo più 
friabile, in grani più grossi, c me- 
no (beile a doromporsi mediante la 
spontanea fermentazione ; esige al- 
tresì minore quantità di potassa on- 
de sciogliersi nell’acqua fredda, ed 
una temperatura meno alta, per as- 
sociarsi alla calda. 

È l’ amido essenzialmente man- 
gereccio, anzi, sotto un picciol volu- 
me, contiene molta sostanza nutri- 
tiva. Gl’individui che vivono d’ali- 
menti abbondanti di cotesto prin- 
cipio, posseggono molta forza ma- 
teriale, ma hanno un carattere stii- 
p<lo, indolente, d’ascriversi per ccr- 
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lo al poro il i molo prr r»*> por- 
tato ««gli organi; raro volto lo si 
a<lo|vrra in medicina, e soltanto per 
rliitcrc in aldine diarree, e dÌMrii- 
trric ; forma r«ao peri la baie dei 
decotti di riso , d’ orxo , d’ avena, 
che si di frequente si piwrivono, 
ed i quali, specialmente li tre ul- 
timi , sono per la maggior parte 
lievi soluiioni d’ amido ; ed in tal 
guisa disseminato in abbondante vei- 
colo, possedè delle eflicarissime pro- 
pirlà emollienti, ehc lo rendono va- 
levole a combattere li troppo rapi- 
di, o troppo violenti movimenti cau- 
sati da focale o generale irritaiio- 
ne. Non è però da dimenticarti co- 
me tali do»tti sieno altresì nu- 
tritivi, e che i>crciò deggionsi se- 
veramente proscrivere. 

AMIGO.ALA, s.f. amj gdala. Si dà 
tal nome a due corni follicolosi , 
ovali, posti sulle parti latorali dell i- 
stnio delle fauci, nello «patio ch’evvi 
fra li pilastri ilei velo del |>alato . 

• Celso e qualche altix) latino scritto- 
re, li dicono spesso lonsilloe^ d on- 
de veline il nome di ionsU^ dato alle 
amigdale , di cui anche oggigiorno 
molti medici Ciniio usa 

Questi organi, piò lunghi dall al- 
to al basso, di quello che dall avanti 
.il di iHetro, e prominenti nell' in- 
terno della bocca , «tanno poggiati 
colla loro Ciccia esterna «opra al- 
cune fibre carnose , e sul tessuto 
collolarc costituente 1’ esterno pare- 
te dell’ istmo gutturale, ed avv'icinano 
mediatamente le interne arterie ca- 
rotidi La loro interna superficie, o 
libera, ò ricoperta dalla membrana 
mucosa, che m questo sito «i ma 
«tra più disseminata di fori esili , 
di quello che in altre parti. Vana 
poi meravigliosamente y foro volu- 
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me a norma dei diversi imliv'idui ; 
lice tono rami arteriosi e venosi dai 
branchi della carotide esterna, e dei 
filamenti nervosi fornitigli dai tron- 
chi che si spargono insieme con tafi 
vasi sulle parti laU-rali della faringe. 

Furono le amigdale ritenute per 
molto tcmiK) quali oLAJmci.e, di cui 
p;rò non lianno alcun fisico carat- 
tere ; sono formate da un ammas- 
so di roi,Licou mucosi, agglomerati e 
riuniti da denso e fitto U-ssuto cel- 
lulare rhc loro serve d* involucro ; 
ma succede di frequente che molti 
jiachctti follicolati «jiorgano più de- 
gli altri, ciò che li la sembrare di- 
visi in varj lobi. 

Il fluido somministrato dalle a- 
migdale, è, a prcferenia d'ogni al- 
tro tem|x), con piò abbondania se- 
lla rato nella masticailonc, e in ispe- 
cialìtà nella deglutizione ; contri- 
buendo cosi ad involgere e «pal- 
mare nel suo passaggio il bollo ali- 
mentare , di cui facilita il progne 
dimenla È la sua composii’ioiic evi- 
dcnleraente slmile a quella del mu- 
co, posseilendone altresì 1 aspetto 
e la consistenza, ed al pari di esso 
si addensa qualora s’ infiammano le 
parti che lo preparano, partecipan- 
do eziandio a tutte quelle morbose 
alterazioni , di cui sono suscettivi 
i lìquidi mucosi. 

Numerosissime sono le Iwioni 
delle amigdale ; formansi iniàtti tal- 
volta degli ascessi nel foro paren- 
chima, Ul altra è la foro «ui>crfi- 
c'ie scanalata da ulceri , come è in 
alcuni casi duplieato o triplicato 
il loro volume , stante le tumefa- 
zioni piò o meno ragguardevoli cui 
vanno sottoposte: tutti qiirtti mor- 
bi però «’ innctlono mal sempre 
all’ infiammazione acuta o erculea 
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ileir organo , eh' è quanto dire al 

r AMIGOAUTK. 

AMIGDALITE , s. f. amj^dalitis: 
tntìaaamoàonc o (logoai delie ami- 
gdalr. 

I\arc volte 1’ acuta c vinirnla 
llcminasia delle amigdale »i limila 
aollanlo a codcali organi, ma quasi 
sempre ne sono allo stesso tcm|io 
a flette le ]>arti vieine, la di cui 
lesione aggrava altresi c complica 
(fucila delle tonsille. L’angina ton- 
sillare, propiamcntc delta, riconosce 
d’ altronde le stesse cause dell' in- 
fiamroaz'ione della roemlirana mu- 
cosa faringiaca , c la cura che ri- 
ch'icdc è assolutamente simile alla 
voluta da questa ultima malattia : 
crediamo perciò convenevole il ri- 
nielteme b storio all' articolo aisoi- 
' WA, dove presenteremo un completo 
quadro delle flemmasie attaccanti le 
lauci, il Velo pabtino, le amigdale 
c b laringe. 

-Tien dietro alcuna volta, all’ in- 
iiammazionc delle amigdale, la rac- 
colta del pus nella loro sostanza , 
e questo termine si riconosce dalla 
remissione dei rcnomcni flogistici , 
dall’ aumentarsi delb prominenza 
formata dall'organo ammorbato, il 
quale diventa nello stesso tempo 
più molle, più liscio, e di un rosso 
più pallido; il dito poi, portalo nel- 
le fauci , riconoscerà di leggieri la 
prescnu del liquida 

Deve, in tal caso, la condotta del 
chirurgo variare a norma della vio- 
lenza degli acc'identi ; se l’ infìam- 
mazione è fortissima , e sicno im- 
pediti li movimenti del velo |>ala- 
tino e della faringe, ed il malato 
corra pericolo d' essere soffocalo, 
converrà aprire con grandissima 
prontezza 1’ ascesso , quanti' anche 
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la sopporazione non fesse completa; 
mentre sillàtta evacuazione, sebben 
poco considerevole, è sempre sus- 
seguita da evidente sollievo, e dalla 
remissione degli accidenti . Nel caso 
op|iosto, essendo moderata la flogosi, 
M può attendere che il tumore sia 
in ogni suo punto rammollito, od 
anche che la stessa natura pronirì 
una spontanea evacuazione del li- 
quido per esso contenuto; bastan- 
do a favorire e sollecitare questa 
perfetta suppurazione, alnini garga- 
rismi radtioirenti e mucilagginosi , 
non che l'applicazione, sulla parte 
superiore del collo, d' alcuni cata- 
plasmi emollienti. 

l.’apTtura degli ascessi delle a- 
migdab forma una semplice e fa- 
cile operazione: conviene nulladimc- 
no farla con destrezza, posciacché si 
v'idc talvolta lo strumento attraver- 
sare b tonsilLi, ferire b carotide , 
e cagionare un’emorragia mortale, 
e Cheselden fra gli altri cita degli 
esempi di si funesto accidente. Si 
collocherà |HTtaiito il malato seduto 
colla testa rivolta alb luce, ed ap- 
poggiata sul ]u-tto di un assistente, il 
quale impedirà Ogni suo movimen- 
to ; terrassi la di lui bocca aperta 
medbntc due ]iezzì di legno bianco 
o di sugha'o di forma conica, po- 
nendoli fra li denti molari ; prende 
allora il chirurgo colla sua mano 
sinistra una spatola o qualunque 
altro analogo stnimento , dqiri- 
mcndo con esso b lingua, mentre 
che colla destra pratica sul tumo- 
re una lieve ajiertura con punta di 
bistori a lama lunga e stretta ; la 
quale dev’ essere fasciata con ìstri- 
seb di |iannolino fino a qualche li- 
nea dì distanza dalla punta , omle 
non ferire la lingua od il velo pen- 
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clulo t è t|ueito metoflo preTerìbilc 
a qui-Uo nel quale ti adopera il làrin- 
gotomo, eh’ è uno tiramento com- 
plicato , poco nianetao, ed inelto a 
prerenlre gir accidenti che ti te- 
mono. 

Qualora le partì licno in tal mo- 
do gonfie da non permettere che le 
matcelle allonlanìnti a bastanza, on- 
de li due tlrumenli entrino , e sì 
maneggino nella borea , dovrà il 
chinjrgo portare l’ indice della tini- 
tira sul tumore, e tu questo dito 
guklare la punta del bitlori, di cui 
teglie e dirige 1’ azione , sempre 
che gli occhi non postano tenervi 
dietro. Terminano poi d'evacuare il 
pus alcune pressioni fatte sulle ami- 
gdale ; si continuano per qudehe 
giorno gli eropiastri ; e dei garga- 
rismi con miele rosato, od altre ana- 
loghe sostanze, bastano a terminare 
questa guarigione, eh’ è mai tem- 
pre rapidissima. 

La frequente ripetizione dell'ami- 
gdalile acuta, o pure la di lei pro- 
lungazione fino alio stato cronico, 
determina quasi tempre la tumelà- 
zione e Tìndurìmento delle toniille ; 
cd al tumore che ne risulta, diodesi 
a torto il nome di scirro delle ami- 
gdale-, esso però manca d’ogni ana- 
tomico carattere dei tessati teirrosi, 
cd è tdlanlo costituito dal paren- 
chima primitivo dell'organo, indurito 
e camificato mediante l' irritazione. 
Qualora la malattia sia lieve, ci limi- 
teremo ad ordinare tutti que’ mezzi 
valevoli a calmare Tinfiammazione, 
ed a prevenirne le recidive, cioè un 
regime moderato, l’u(o dei lassativi, 
qualche salasso se l'indiv'iduo t'ia for- 
te e vigoroso, li piediluvj e special- 
mente un esatto riparo dalle viàssi- 
tudini atmosferiche, e dall'azione del- 
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Tana fredda ed umida; e quando poi 
svanì interamente il dolore, termi- 
neratti la guarigione con dei garga- 
rismi astringenti, e tara eziandio uti- 
le r umettare il tumore colla com- 
posizione detta collirio del Lan- 
franco, da cui noi oltennemroo buo- 
nissimi risultamenti. 

Ma te il tumore formato dall'a- 
migdala infiammata, è voluminosis- 
simo per foggia da non solo impe- 
dire la deglutizione, ma ben anche 
r esercizio della parola e la respi- 
razione, dovrà il chirurgo non dubi- 
tare un solo istante sulla di lui 
estirpazione. Vennero a tal uopo pro- 
posti vai^ metodi, e si raccoman- 
darono li caustici solidi, come il sol- 
falo di rame , la potassa concreta, 
ilìiitrato d'argento e simili, del pari 
che li caustici liquidi , e fra gli al- 
tri gli acidi minerali concreti, il mu- 
rìato d'antimonio ed altri d'analoga 
natura; entrambe queste classi dì ri- 
medj furono adoperati con vario suc- 
cesso; in generale perè non conven- 
gono , se non quando il. tumoi'e è 
piccolo e può distruggersi con po- 
che applicazioni. Li causlìò liquidi 
hanno di piò il grave inconveniente 
di scorrere lungo le membrane già 
coperte di mucosità, e portare così 
la loro azione sopra parti ebe fa 
d'uopo rispettare: ove vogl'usi usa- 
re di tal mezzo converrà porre il 
malato nella positura da noi più so- 
pra descritta ,. abbassare la lingua, 
c portare il caustico sul tumore me- 
diante un porta-pietra, se il medi- 
camento è solido , o col mezzo di 
. pinzetta s’è liquido; immediatamente 
dopo l’operazione si laverà la gola 
con un fluido macìlagginoso,onde as- 
portare le porzioni della sostanza 
medicamentosa che non furono neu- 
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t^ralinate, r che potrebbero agire 
sulle parli vicine. É da ritenecaì qual 
pratica estremamente faticosa si pel 
malato, che pel chirurgo, come an> 
che inutile alla guarigione, quella di 

r rforarc li tumori amigdalitici dal- 
intcrno all’esterno, ed introdurvi 
|)er entro sn causùco solido, onde 
scavarli e provocare la cangrena, e 
la caduta della loro porzione promi- 
nente fuori di misura: questo pro- 
cesso adoperato specialmente da Wi- 
seman, oggigiorno se ne andò in per- 
fetto obbiio. ' 

btare’ÀurelÌQ Severino, Noll,rom- 
pstryota e contonporaneo di Wi- 
■amau, e recentemente anche Perej, 
proposero , od usarono d’ applicare 
aulle amigdale tumefatte il cauterio 
alioale: questo mezzo però non con- 
rioES che in tre sole circostanse, cioè 
I.* Quando il tumore è poro volu- 
minoso; ed allora deggionsì in gene- 
rale preièrire li caustici solidi o li- 
quidi. 1 .* Qualora dopo la recisione 
accada abbondante emorragia ribelle 
agl astringenti ed ai caustici : il qual 
caso sebbene raro, pure, ove si presen- 
ti, il &OCO diventa d’ ìndispentabìle 
necessità. 3.* Finalmente allorquando 
vegetano delle fungosità juUe amigda- 
le recise, che riprodneonsi in onta 
dell’ oso dei caustici ; in tutte ipie- 
ate circostanse adoprasi il fuoco me- 
diante un cauterio a canna guidala da 
cannuccia, onde preservare dalla sua 
azione la lingua e le altre parti. 

Converrà poi' ricorrere a dei mezzi 
ancora più pronti ed efficaci dei pre- 
cedenti, ove le amigdale neno gran- 
' diaaime, e la loro eccessiva tumefa- 
zione abbia prodotto dei gravi acci- 
denti. La legatura sdopraU da Guil- 
lemeau, lonker , Wiseraan , Sharp 
e Moscati, è un processo di malage- 
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vote esecuzione, nè oemviene se non 
quando il tumore ha una stretta ba- 
se, non presentando eziandio sopra 
la recisione niun vantaggio. Moscati 
stesSo si vide costretto ad abbando- 
narla, peglì accidenti prodotti dallo 
strangolamento del tumore, e dopo 
di lui se ne andò in una dimenti- 
canza si perfetta, quanto giustamente 
meritata; ed ove pure la si volesse 
■doprare converrà rondarsi nella 
stessa guisa rolla quale allaccians! li 
polipi . E poi quasi impraticabile ed 
immeritevole di crìtica il processo 
proposto da Bell di portare la legatu- 
ra sulle amigdale mediante ima dop- 
pia cannuccia ricurva alla sua estre- 
mità, ed intixdotta per le fosse basali: 

Il solo mezzo adunque, cui fa d'uo- 
po rìcorrcre, consiste nello strumento 
tagliente, eh' è eziandio il primo usa- 
to e rarromandato da Celso: desta 
meraviglia lo scorgere quante- iàti- 
ebe e quali sforzi s’adoprìno onde 
ritornare al punto da cui si era par- 
titi; mentre il metodo attualmente 
adottato , e che noi subito descri- 
veremo, è quello appunto indicato 
dallo scrìttore lal'ino. 

Propose Levret di adoprare ■ per 
siiTatta operazione delle forbirì a po- 
lipi', le di cui lame rìcurvate sui loro 
orli, e dal bto tagliente, presente- 
rebbero una doppia luna crescente ; 
altri usarono delle forbici dritte bot- 
tonate, e Ixois voleva ebe ci servis- 
simo delle forlnci curve sulla loro 
parte piana, le quali furono da esso 
anche preconizzate per la estirpazione 
deH’occhio: a tutti quésti strumenti 
però, del pari che al bistor! curvo 
di Paolo d’ Egina, a quello di Ca- 
què, e specialmente al Cbiolomo di 
Dessault ,- si preferisce l’ ordinario 
bistorl retto, W di cui broa è in- 
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volta, flit ad un pollice e meno dalla 
punta, non una faacetta di tela. Si 
situerà il lualato come per l’apertura 
dej'li ascessi delle amigdale, cd un 
assistente manterrà abbassata la di 
lui lingua. Prende allora il chirur- 
go il tumore con un uncino, o con 
una pinzetta delta di Museux, te- 
nendola colla mano sinistra se opera 
au quel lato, e colla destra ove re- 
cida l'opposta amigdala; porta qaindi 
la lama del bistorì, il di cui tagliente 
è rivolto verso l'arcata palatina, sotto 
il tumore, indi lo divide dal basso 
in alto con un sol colpo per guisa 
da estrarre immediatamente la por- 
zione asportata. Questo processo rac- 
comandato da Sabaticr, è preferibile 
alla eccisione a rane riprese, usata 
dal Moscati; per esso iniàlti il ma- 
lato non corre vcmn dei pericoli 
provenienti dalla caduta, nel ibndo 
della gola, della parte asportata, n^ 
si iHiò minimamente fenre la base 
della lingua che n solleva verso il 
tumore. 

L’emorragia susseguente a tale ope- 
razione si arresta mai sempre spon- 
taneamente, o pure mediante alcuni 
gargarismi astnngenti ; rare volte 
occorre adoprare li caustici, dc’quali, 
ove abbisognaucro , devonsi ante- 
porre i toUdi ai bqujdi. Non dovrà 
il pratico pretendere d’interamente 
estirpare l’amìgdala, giacché, oltre 
dì essere codesta operazione diffici- 
le e dannosa , deve a lui eàandio 
bastare di tagliare la parte eccedente 
li pilastri dal velo palatino, mentre 
la suppurazione distruggerà il rima- 
nente ; c terminerà pur anche essa 
b cura in modo che il malato non 
ricadrà (orse pià nello stesso morbo. 

Uinvengonsi spesso nello amìgdale 
dei calcolellì bbnehi e friabili, for- 
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mati iblb secrezione ritenuta od ac- 
cumulata in uno o pili foUicoli ir- 
ritati ; e Bailheron, ^uqtie, Caquè 
ed altri esercenù rinvennero di code- 
ste concrezioni, il di cui volume sor- 
passava talvolta quello di un pic- 
colo bgiuolo ; d’ ordinario però è 
impossìbile lò scoprirle, eMendo na- 
scoste nel fondo del tumore ; ma b 
loro presenta non deve apportare 
all’operazione vcrun cangiamento, es- 
sendo esse a bastanza molli da po- 
tersi di leggieri dividere, e b su[v- 
purazione poi ne distacca il rima- 
nente. Tuttavia, qualora prima o do- 
po ro|ierazìone si scorgesse alcuno 
di codesti calcoli, sarebbe agevole il 
prenderli ed estrarli come fece Dailhc- 
ron. Noi abbiamo avuto alla lunga 
aotl’occhio ui) infermo, il quale ogni 
otto o dieci giorni rimandava dei 
pìccoli calcoli che irritavano b gob, 
né esàvano ae non dopo li pid ener- 
gici sforzi usati onde staooaHi: as- 
aoim^liansi a Mffalte concrezioni so- 
lide, quelle masse biancastre piò o 
meno dense e voluminose reatiluite 
spesso insieme cogli sputi da alcune 
peraone , mentre ancn’esac tolto il 
prodotto dell' addentala secrezione 
(onsiUare. 

É l'amigdalite accompagnata zpcs- 
ao da ulcerazioni , ebe quando dì- 
peildono semplicemente dalla causa 
locale , r uso degli alimenti molli , 
che non irritano le fàaghe passando 
per l’istmo delle buoi, come pure li 
gargarismi emollienti, astrìngenti od 
anche cautlici,ba8lano a guarirle; ma 
s'icoome tono d’ordinario sinlomati- 
ohe, così esigono, oltre li mezzi topici 
già accennati, li rìmedj voluti dal- 
la principale malattia dia esze com- 
plicata. 

|AM1RIDE, s. ra. atnyrir: genere di 
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|itjnU dell* oUanHrìa monoginia del 
L.inni'o, e della Emiiglia delle tcrc- 
bintinacee di luiiioti, avente per ra- 
ratterì: un calice {>erNat(ntc a quat- 
tro denti, quattro petali aperti; bac- 
ca drupacea , orale , rotonda, con un 
solo norciuolo: tutte le ipede dì que- 
sto genere sono resinose, e Ibmiico- 
fio la medicina dì utili prodotti. 

\]amiride di Gilead, anr)'ris Gi- 
Uadensis, I14 foglie ternate intere, 
con peduncoli laterali uniflorì; e l'n- 
ntiride della Mecca, a/nj-ris opo- 
balsanwm, possiede fogliò pinnate, 
di ibgBelte sessìlì ; somministra essa 
la prenota resina nota sotto lappelb- 
àone di balsamo hella mecca. Ed è 
poi àiiVamirùle cleinijera, am/ris 
elemifera a lòglìc vellutate al di sot- 
to, e ternate o quìnate, che ricava- 
si in gran parte la resina klemi del 
oommercio, mentre 1’ altra sua por- 
aicaie scola òaA'amiride del Ccilan, 
anffris z^lanica , eh’ è dotata dì 
foglie pinnate, peduncolate, scabre, 
e wgliette disposte in grappi ascella- 
ri. Finalmente Vamiride della Giam- 
maica , amyris balsamifera, rico- 
noscibile per le sue foglie doppìa- 
menlc alate, è uno degli alberi che 
somministrano il legno di Rhodes. 
Non parliamo dcU’flmyrij Inxifera, 
il di cui succo nero quanto l' inchio- 
stro, ritiensi per vcnelìco alla Caroli- 
na ; né dell’ti/nrcù ambrosiaca, che 
cresce nelle Indie orientali, sul dì cui 
succo Rouelle làvoleggiò che seccató 
al sole, poi strascinato dalle ]>iogge, 
cangiava dì natura nelle acque del 
mare , convertendosi colà in amora 
grigia. 

AMMACCATURA , s, £ sugillatio 
stato di alcuna parte che soiferse gli 
rilètti della contusione; questa voce 
non è del scientifico linguaggio medi-; 
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I 00, pei quale si adopera invece qurila 
dSiccHiMosi : deggiono percìA gli eser- 
centi lasciarla usare alle persone u- 
stranix alla propia arto, ed al comu- 
ne favellare. 

AMMI, s. m. ammi: genere di pianta 
della pentandria dìg'una del Linneo, 
e delLi iàOiigTia delle ombrellifere 
di Jussicn , riconoscibile p«r le suo 
ombrelle universali c parziali for- 
nite di collaretti, tagliati o pinnatiA- 
di, e pel suo Iriitto liscio, composto 
dì due semi nudi , l’ uno sull’ altro 
accollato. 

U ammi comune, ammi majus, 
ha un sapore aromatico, leggiermente 
amaro; stimola alquanto le vie £ge- 
rcnti, ciA che lo fece credere stoma- 
tico e carminativo ; tuttavia oggidì 
non lo si adopera piA : nulladimcno 
supplisce esso in alcuni paesi, e in 
ispccial modo in Allemagna, il finoc- 
chio e l'anice ; usandosi eziandio colà 
di porre mai sempre nella pasta del 
pkne una maggior o minore quautith 
di godesti semi. 

Godono d’ uguali propictìi molte 
altre specie dello stesso genere , e 
vengono perciA adopcratc,almeno per 
la medicina popolare, ndlc contrade 
ove nascono. Non appartiene poi a 
questo genere l’iiinnu di Creta, ma 
bensì all’ altro detto sison. 

AMMICCAMENTO, s. m. pali>ebra- 
tio: contrazione più o meno lunga- 
mente continuata delle palpebre , a- 
vente per oggetto non gin di met- 
terle in |»erlctto contatto fra loro, 
ma soltanto di ravvicinarle in guisa 
che lasciano soltanto trammezzo di 
esse una pìccob apertura. 

Diflèrìsce rammiccamento dal bat- 
tito palpebralo, in ciA eh’ esso dura 
maggior tempo; juiA jioi essere vo- 
lontario o no; è da noi a bella [xista 
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eteguilo allora che roglianoo guar- 
dare un oggetto molto Uluminato, o 
(XT ae atcaao lucidiaaimo, onde ace- 
- mare la moaaa dei raggi che va a 
pcrruotere la noatra retina. Avvie- 
ne, aU’oppoato, aenza il concorio del- 
la noatra volontà , tanto allorché 
giurdìamo un corpo brillantiasimo, 
come ad eaempio il Sole, quanto ae 
repentinamente paaaiamo da luogo 
oacuro, in aito molto illuminato, co- 
me, per ultimo, qualora la aenaibilità 
dd- noatro organo viauale aia eaaltata 

r r uno atato morboso ; è noto che 
miopi e li preabiti ricorrono a co- 
dcato artelicio ; usandolo i primi ove 
deggiano fissare dd corpi lontani, e 
adoprandolo li secondi quando guar- 
dano degli oggetti che loro atanno 
vicini : in ognuno di questi casi è 
Tammiccamento accompagnato dalla 
contrazione di quasi tutti li muscoli 
iàcciali, la fronte ai abbassa , aggrot- 
tanai le aopracriglia, e le gote ravvici- 
nansi agli occhi. DilTeriace esso note- 
volmente sotto tal punto di vista, da 
quello che osservasi in persona aven- 
te bisogno di dormire, e che pur si 
sibrza di vegliare; mentre, in siflàtta 
■ circostanza, lammiccamento é più 
passivo che attivo, dijiendcndo intatti 
meno dal rinscrraracnto dell’ urbico- 
larc dello palpebre, anziehé dall’ in- 
completo rilassamento del loro pro- 
pio elevatore. 

AMMOMACA, s. f. ammonium: ba- 
se salificabile alcalina, altra volta in- 
dicata col nome di spirilo di saL; 
ammoniaco , d’ alcali volatile, e 
alcali volatile Jlitore. 

Ignota era agli antichi l’ammo- 
niaca nel suo stato di purezza: tut- 
tavia li chimici si avevano procurato 
il soltocarbonatu. liasilio Valentino 
pel pruno descrisse la maniera d’ot- 
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tenere questo sale, che sì confuse 
fin a Black coll’alcali caustico. Si 
ritenne pure per molto tempo que- 
sta base come corpo semplice ; ma 
Schède nel in 5 dtmoslrc) eh’ essa 
conùene ddl’ azoto; e Priestley fece 
sapere eh’ essa è il prodotto di una 
combinazione d’ idrogeno e dì azo- 
to; finalmente nel i-jSS Berthollet 
determinò cosi a puntino le propor- 
zioni dd due gaz, che 1' analisi fat- 
tane poseia da suo figlio, Henri, Da- 
vy, e Gay-Lussac poco cangiamen- 
to produssero nd risultati per loro 
ottenuti ; queste varie analisi ne inse- 
gnarono che il gaz ammoniaco è com- 
posto di cento parti d’azoto, ed al- 
quanto più di vent’una parte d' 'idro- 
geno, o pure d’nn volume dd primo 
e dì tre del secondo. Davy,Seebeck c 
Berzdio,vi supposero la presenza dd- 
r ossìgeno, e dì un particolare metal- 
lo, da essi detto ammonio o nitrico ; 
ma le loro congetture non sono per 
anco bastevolmente confermate. 

Non evvi punto in natura del- 
l’ammoniaca pura, ed è sempre com- 
binata con vai^ acidi, sotto la qual 
forma si presenta essa a noi in al- 
cune miniere d’allume, in molli pro- 
dotti animali, come gli escrementi dd 
camdio, e rurina deU’uomn; ma in 
ìspccial modo poi nei risultati della 
putrefazione dd niaggior numero 
delle sostanze animali : formasi pur 
anche per intero distillando qualun- 
que sostanza abbondante d’azoto; e 
sembra finalmente nascere in alcune 
malattie, posc'iacchè Crawford assi- 
cura d’averla riscontrata ndl’ icore 
del cancro, e John nd fluido puru- 
lento contenuto ncU’ovaja di donna 
tìsiea. 

si ottiene rlistìllando insieme 
a dolce fuoco due partì uguali di 
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calce y'ira, e d’idrodoraU) d’ammo- 
niaca , e raccogliendo il prodotto 
dcirojHTaaionc sotto la tina od ap- 
|iarato di mercurio. L’ ammonia- 
ca pura è gazosa all’ ordinaria tem- 
peratura atmosferica ; il freddo la 
condensa, senza pchl frrle cangiare 
stato; mentre, sebbene alcuni chimici 
iic ottennero alauanla di lìquida espo- 
aeadola ad un freddo di quarant’ un 
grado, |Hirc la poca quantiU'i di flui- 
do sembra autorizzarci a crederlo 
proveniente dalla condensazione del 
va|)or acquoso soprassaturato d’am- 
monìaca. Quest’alcali è trasparente, 
s<mza colore, ha un odore accissi- 
mo e cinsticissiino , è pili leggiero 
dell’ aria, pesando o,5<ji ; inverdisce 
assai li colorì azzurri vegetabili , 
estingue i lumi accesi , dopo aver 
allargato il disco della loro lìam- 
ma, nè può quindi servire al mantc- 
nimepto della respirazione , è de- 
com|)osto daH’eletU'icilìi, aumentan- 
do allora di volume, per ciò che li 
gaz suoi componenti, neU'unìrsi per 
produrlo , si condensano perdendo 
metà del propio volume; resiste ad 
un calore rosso di cirii;pa, purché 
li tubi, che gli sì fanno attraversare, 
sieno ben netti; mentre se conten- 
gono alcun corpo estraneo, e spe- 
cialmente dei ìili metallici , subito 
ai decompone; lì metalli però a tal 
uo|io aduprati non aumentano nè 
scemano di peso, nè soflrono che 
un semplice cangiamento di positu- 
ra nelle loro molecole, il quale li 
rende aspri c fragili. 

L’ ossigeno c 1’ aria decompon- 
gono i’ ammoniaca, col concorso del 
calore; succede lo stesso dello zolfo 
c del carbone; il cloro la decompone 
subitaincntc prodiiccndo caldo c lu- 
ce; il jodio vi sì combina, e forma 


A M M 3i 

un jodnro il quale, diventa fulminan- 
te ove ti fàccia idrato. Il sodio, u 
potassio la decompongono in parte 
a freddo, cd associansi tanto coll’a- 
zoto, che colla porzione d’alcali ri- 
masta intatta, risultandone un a7x>- 
Tuno ammoniacale; che se sì fàccia 
agire su quest’alcali ìL mercurio, me- 
diante l'intervento della pila galva- 
nica, codesto metallo sì unisce col- 
r idrogeno isolato e colla porzione 
conservatasi d’ammoniaca, produci’n- 
do nn loncRO ammoniacale. Se l'al- 
cali, sciolto nell’acqua, sì ponga a 
contatto con certi metalli, come per 
esempio collo zinco o col rame , 
li determina a drcom|X)rre codest’ac- 
qua cd a trasformarsi in ossidi , 
eh' esso poi discìoglìe. 

E r ammoniaca affatto solubile 
nell'acqua, la quale, all’ ordinaria 
temperatura, ne assorbe circa il ter- 
zo del propio peso , eh’ è quanto 
dire prcssocìiè quattrocento e trenta 
volte il suo volume ; succede l’ as- 
sorbimento con rapidità e sviluppo 
di calorico, ed è perciò che qualora 
sì ojierì'sul ghiaccio, questo si li- 
quclà quasi subito : è questa la for- 
ma sotto la quale ordinarìaracntu 
adoprasi dai chimici 1’ ammoniaca ; 
la sua dissoluzione è senza colore, 
ma col freddo intensissimo si rap- 
piglia divenendo opaca , e perden- 
do altresi quasi iiiteramciilc lut- 
to il suo odore ; assicurasi pure 
che ad un freddo di 50.“* ilei cen- 
tigrado cristallizza in aghi | jl ca- 
lore, aU’op|) 08 to, svolge pressoché 
tutto il gaz da essa contenuto; il 
suo peso specifico varia , secondo 
ch’è più o meno satura, e Uavy la 
rinvenne di o,8'j5 ove la dissolu- 
zione sìa concentrata al maggior 
grado possibile. 
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L' ammoniaca gazoife non deoom- 
_ |ione all’ onfinaria temperatura ve> 
run otaiclo mctaUk»; n combina pc- 
'rò a molti di loro ; mentre che ad 
Hn lòrte calore non si unisoe a nin- 
no, e decompone tutti qtidli pei 
quali r ìdrc^eno ojiera la riduàcnie ; 

«Ha.n(m Misoe sopra di loro 
se nM ia'Girta m propio idroge- 
no, ikaeno r^muione giudicare dai 
prodotti che sono sempre acqua cd 
a loto, c qualche volta pure dell’a- 
cido nitrico. S’ è liquida ne scio- 
glie allora un buon numero, for- 
mando dei composti detti aromoniu- 
ri. Tutti gli acidi combinann col- 
Fammoniaca, costituendo per la mag- 
gior parte così dei sali neutri. 

Adoprano fi medici assai di fn>- 
quente fammoniaca, ma però sem- 
pre sciolta nell'acqua, o nell’alcool; 
l’energia poi colla quale agiacc que- 
sta sostanza sopra l'organismo, li ob- 
bliga ad allungarla in abbondante 
veicolo, godendo essa infittii di aili- 
vissime propictà stimolanti, per gui- 
sa che'. Ove sia concentrata, può la 
sua azione trascendere perfino a dis- 
organizzare del tutto le parti colle 
quali la si |x>ne a contatto. Ed in ve? 
ro, applicata estenuraentc, distrug- 
ge subito r cjiidcrin'idc , attacca il 
tessuto rulanco, producendo la ru- 
lielàzionc, o la vesr'icazionc; iiijet- 
tala nelle vene od introdotta nello 
stomaco, cagiona la morte con piò o 
con meno rapidità, alla guisa Att ve- 
leni corrodenti; nè flogosa già sol- 
tanto le vie alimentari, e quasi sem- 
pre lì condotti aerei, ma opera ezian- 
dìo morbosamente sul sistema ner- 
voso, c in ìspec'ialità sulla midolla 
spinale causando delle convulsioni . 
Gli autori riportano vaij esempj dì 
consìmile avvelenamento, c fra essi 
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Njslen ebbe occasione di vederne 
uno gravissimo: in cjuesto caso là 
d’ uopo ricorrere alt aceto sciolto 
nell’ acqua , associandolo ai raddol- 
centi, ai bagni, ai salassi, ed ai li- 
vellenU: reggasi vei.EM>. 

A piccole dosi, e con veneyol mente 
dìiuta , esalta l’ammoniaca le pro- 
pietà vitali di tulfi li tessuti, ta- 
cendo provare alla regione epiga- 
strica un senso d’ ardore , accelera 
il polso, sviluppa del calore, attiva 
la cutanea perspirazione, ed aumen- 
ta la secrezione delle urine; ma nel 
tempo stesso imprime lina (brle scos- 
sa al cervello, svedge la forza mu- 
scolare fiioendo nascere ’il bisogno di 
cangiare spesso di sito. 

Fadle è il comprendere ebe la me- 
dicina dovette trarre partilo da pro- 
pietà così evidenti; ed in iàtli l’am- 
monìaca passò per eccellente fon- 
dente, incisivo, dcostmcnlc, e disco s- 
sivo; senza accordare veruna impor- 
tanza a queste chimcriclic rirlò, rbe 
furono da noi qui rìcordaU: al solo 
oggetto sloriro,’ diremo eh’ essa con- 
viene alla maniera degli -K<:(lTa^TI 
difTusibili, in tulli li casi ne' quali 
bisogna stimolare le |>ropi< là vitali, 
e scuotere il cei vello; «1 « pereiò 
die Pind la rinvenne talvolta gio- 
vevole onde prevenire agli accessi 
cpilelici, c eh’ essa guari spesso dc- 
gl"idropi ostinati. Sì credette ugual- 
mente utile in certi rasi di jiaralisi ; 
c la sua marcatissima inilurnza sulla 
pelle, la rese b«-n« nierila nelle alTe- 
zìom cutanee inìiiaceiaiiti dclìlesccii- 
za, o elle si soppresM-ro ; richiamò 
essa talvolta la malattia nell’anlìra 
sua sede; ed è eziandio d’ascriversi 
alla sua làcollìi di esaltare le funzioni 
cutanee, gii efléllì salutari da rssa 
apportali nei cronici reumatismi. 
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Il tempo e piò incora le ocscrra- 
zioni di Fontana , le resero giusti- 
zia sulla spcrifìca virlò rlie Ir si era 
attribuita contro la morsiralura del- 
la ripera e la pungitiira d' insetti 
venefici, dietro il celebre latto ras- 
colto da Bernardo de Jiissieu. Si sa 
pur anche al presente dò che deresi 
credere delle virtù antisifilitirlie che 
le attribuì Perrillic, sebben sia con- 
veniente il confessare clic mediante 
lo stimolo generale prodotto dalla 
sua presenza nello stomaco, può essa 
influire nel risanamento di certi mor- 
bi renerei, mantenuti dall’ inerzia ed 
atonia dei tessuti. 

La sua dose è di quattro ad otto 
gocce per ogni cucchìajo dì bevan- 
da, o di trenta in quaranta gocce in 
sei onde di pozione inzuccherata, fat- 
ta colla semplice acqua distillata, o 
coll' infiisionr di sambuco, di cui il 
malato ne prende una cucch'iajata ad 
ogni ora ; e siccome gfi efletti di co- 
desto rimedio sono istantanei, eosi 
conviene procurare di ravvicinarne 
le dosi, e prescriverle quindi legge- 
re; ore questo alcafi sia allungato in 
cento Tolte il pro|iio peso d'acqua, 
jM-rdc quasi adatto il suo sapore uri- 
noso. 

É però r ammoniaca in ispccial 
modo adoprata per uso esterno ; ro- 
si usala, stimola vivamente le mem- 
brane mucose , come ben lo pro- 
va la laerimazione e la tosse per 
essa prodotta, od è |icrciò che vi si 
ricorre onde richiamare alla vita gli 
annegati, stante le simpatie esistenti 
fra le fosse nasali, e gli organi con- 
tenuti nel petto; solo è d’avvertire 
di non introdurre nelle vie aeree una 
strabocchevole quantilò di gaz, giac- 
ché, così facendo, vi sì apporterebbe 
una tale infiammazione, che può di- 

7'om. 1. P. II. • 
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venire imraed'iatamenle mortale. Al- 
lo stato gazoso, impiegata per fu- 
migazioni valse talvolta a dissipare 
delie amaurosì incipienti ; combina- 
ta con un olio fisso, eh’ è ordinaria- 
mente quello d’ uliva, forma l’ am- 
mon'iaca, un sapone o fmiinento vo- 
latile, che spesso vale eome rivnl- 
sivo o derivativo, ove vogliasi atti- 
rare alla pelle parte di qualche irri- 
tazione stabilitan sugl’ interni orga- 
ni ; ed è perdò che se ne frega con 
esso il collo nell’ angina e mrl crup, 
il petto nella picurisia, i’addomine 
nella peritonitide, c tutte le parti 
del coiqio nei dolori reumatici e 
nevralgici: questo linimento può van- 
taggiosamente venir surrogato da un 
sacchetto ripieno d’un miscuglio di 
calce e d’ idroclorato d’ammoniaca, 
da cui il gaz lentamente emana. 

AMM01VIAC0,a(lj.: nomcd'una 
gomma-resina, che n proviene (Lilla 
Turchia , dall’ Egitto c dalle Indie 
orientali, e che, a quanto pare, deve 
questo suo epiteto a dò, che la si 
raccoglie principaimcnic nella I .ibia 
c nel deserto di Barra ; laddove allre- 
voltc esisteva il celebre Tempio di 
Giove Am mone. 

Kiscontrasi questa sostanza nel 
commercio sotto forma di lagrime, 
o di pani ; si preferisce la iirinia 
eh’ è composta di grani rotondi, più 
o meno voluminosi, la di cui viscosità 
li là aderire gli uni agli altri ;cstenia- 
mentc sono bianco-gialli, o bianco- 
lattei, affatto bianchi nell’ interno, 
opachi e brillanti nella loro spez- 
zatura. L’altra specie eh’ è meno 
apprezzata, è più bruna, mista a sab- 
bia, a semi, piccoli frantumi di le- 
gno , ed altre sostanze gommose o 
resinose; nel mezzo di codesti i>a- 
ni, rinvengousi dei grani di mag- 
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piorc bianchrzu elei rimanente del- 
la matta. 

Pottede la gomma-ammoniano un 
aapor naiiteabondo e lievemente a- 
maro; debole è il suo odore, tpiaee- 
vole,ed analogo a quello del galbano; 
l'alcool ne scioglie presto a {xxx> la 
metà , si stempera anche in parte 
coll’acqua e coll’ aceto, producendo 
un fiquor latteo, che divicn cli'iaro 
' c limpido a norma che si precipita 
la materia i-esinosa; si scioglie pur 
anchf negli alcali, a quanto ne assi- 
CTira liatchett; gettata sul carboni 
accesi, brucia sul momento forman- 
do molta vam|ia; Braconnot vi rin- 
venne iB, 4 di gomma, •jo di resi- 
na, 4, 4 'li sostanza glutiniforme, c 
C,o d’acqua; li quali risultati diffori- 
scono poco da quelli ottenuti da 
Diicholz, che in 5oo parti di gomma- 
ammoniaco ne trasse 3Co di retina , 
Ila di gomma , cd 8 di materia 
glutiniforme con alquanta |>otatsa , 
calce, fosfato di calce, d' alumina cd 
os.sido di ferro. 

S’ignorò per vario tempo da qual 
vegetabile procedesse siffatta sostan- 
za . Olivier pensava che scolasse da 
una specie di ferula, ma Wildenow, 
dietro Tcsame dei semi da essa spes- 
so contenuti, c della pianta da code- 
sti germi prodotta allorché sì Cinno 
svolgere , si credette autorizzato a 
ritenerla per un’cscrczionq d’ altra 
ombrellifera, di cui egli fece una 
nuova specie del genere kraci.ko , 
conosciuta col nome di Eraclea 
' gommifera, e ne diede la figura nel 
quinto làsr'icolo del suo Hortus Bc- 
rolinensis. 

I.J gomma-ammoniaco stimola c- 
nergicamente i nostri organi |>er gui- 
sa da meritarsi un posto nella classe 
dei rimedj eccitasti. In gran dose. 
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cioè quando se ne dia quindici c venti 
grani o piò |ier volta, irrita lo sto- 
maco, determina delle nausee, ’ eccita 
la sete, cagiona un senso (fi calore 
alla regione epigastrica, e provoca 
eziandio delle dilezioni alvine; am- 
ministrata peni in piccola quantità, 
comc,ad esempio, in quattro o cinque 
grani, agisce soltanto come stimo- 
lante, e colla nuova energia da essa 
allo stomaco impressa, favorisce cd 
accelera la digestione; qualora se ne 
continui l'uso, la sua azione si estende 
a tutta l’economia; non già, come si 
disse, perchè l’assorbimento ne tras- 

f xirti le mol.Tolc nei canali circo- 
atori, mentre allora dovrebbe suc- 
cedere relTetto anche dopo averne 
assunto piccolissima dose; ma per ciò 
che le infinite simpatie delle vie ga- 
stro-intestinali pongonsl inazione.ove 
r eccitamento di quest’ organo sia 
portato ad un certo grado ; il taiorc 
infatti accelera li propi movimenti, 
il iKilso divien piò vivo, aumenta il 
calore, inline tutti gli apparali orga- 
nici sono piò o meno vivamente 
ecàtati. 

(Questi generali effetti della gom- 
ma-ammoniaco spiegano làcllmciite 
l’efficacia da essa dimostrata nei ca- 
tarri cronici, nell'asma umido e simi- 
li y ciò che la fece riporre fra li po- 
tentissimi espettoranti; ed invero, 
reocilaraento da essa trasmesso allo 
stomaco si pro|>aga simpaticamente 
al polmone, c vi r'ianima le languenti 
propietà vitali ; nulladimeno Cullen 
confessa che rare volte la rinvimne 
di virtò considerevole, e che spesso, 
nella pratica ordinarla, gli parve sif< 
fitta gomma assai piò noccvole |icr 
le sue qualità riscaldanti , anziché 
utile per la sua forza esiictturante. 
I\cndon<i glMtessi cflctti ben anche 
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ragione dà vantaggi prodotti da 
qunta sostanza, ove la si usi per la 
aefiaenza dei mestrui, rausata da 
iixa'zia della matrice, o <la generali 
astenia : potenze morbose oho ri- 
scontransi di frequente isolate o rio- 
sùte nàie giovani abitataci delle 
grandi dttà ; permettono essi final- 
mente di coooepire com’ essa gio- 
vi talvolta negl’ ingorgili de’ visce- 
ri addominali, ciò che gli antichi cre- 
devano di bene spiegare col dirla un 
eoodlente rosnsNTK, mentre pure, 
in tutti quesU casi, è sempre sti- 
molante, agendo coireccitare lo sto- 
maco e gl’iateslim soltanto, o pure 
inàietne con essi tulli gli altri vi- 
sceri addominali, od anrlic l’intera 
economia, provocando per simil gui- 
sa uni speeie di febbre o di turge- 
soensa vitale, locale o generale ; nò 
spiega giammai niuna specifica virtù. 

Si amministra questa resina nella 
quantità di quattro o sei grani, si 
in bevanda, come per looc , od in 
piUale; devesi però anteporre la 
prima Ibrma, ripetendo questa rlosc 
due o tre volte nel corso della gior- 
nata, s continuando l’uso del rime- 
dio, finché divenga evidente la sua 
azione sull’ organismo. Ove la sì dia 
in maggior oojiia come, ad esempio, 
in quelU d’uno scruixilo, per lo più 
non la si ripete -, mentre in tal caso 
vuoisi soltanto ottenere uno stimolo 
passeggierò. 

Entra la gomma-ammoniaco nella 
composizione degli empiastri detti 
foodcAli; ed infatti l’irritazione da 
essa prodotta {hiò giovare nà tu- 
mon freddi ed indolenti , ccàlan- 
•4 dori un moto intestino , che acce- 
lera la siippurazione , o ne affretta 
la risoluzione; in questa àrcoslanza 
, perù uoo M può cakolarc molto su 
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d’ essa , agendo con poca energia , 
ed essendovi varj altri topici , che 
{Kissono con profitto supplirvi. 

AMMONIO, s. m.: nome dato da qual- 
che chimico alla base metallica pre- 
supposta, ma però incerta dell’am- 
moniaca. » 

AHorchò Dav^ fece fimportantc 
scoperta della composizione degli al- 
cali fìssi, fu tratto a concludere che 
Tammoniaca possedesse aguale na- 
tura, cioè che lì due gaz suoi com- 
ponenti, fossero ossidi diversi d’un 
solo ed identico metallo. I.a qual In- 
gegnosa ipotesi colpi l’ immaginazio- 
ne di parecchi chimici, e SceberA a 
Jena, Berzelio ed Illsinger a Slo- 
ckholm, procedettero nel medesimo 
tempo, senza comunicarsi le pro[iìe 
idee, alla riduzione dell’ammonio. Il 
loro metodo consiste nà porre sopra 
una piastra di idatino , fissata al 
polo positivo della pila galvanica, al- 
cuni globufi di mercurio contenuti 
. in una coppella leggermente umet- 
tata d’idroclorato d'ammoniaca, c nel 
immergere nel metallo un filo di 
platino, attaccalo al ]x>lo negativo ; 
accade subitamente una viva cllèrve- 
scenza, con isviluppo di molto calo- 
rico, cd il mercurio diviene d’ un 
volume quintuplo e sestuplo, con- 
servando sempre il propio brillante 
metallico, ma acquisUndo la consi- 
stenza dà burro. Riesce parimente 
bene l’operazioiic, anzi più sollecita, 
ove si adojicri un’amroalgama lìquido 
di potassio, come consì^fiò più tardi 
Davj. Lo stato metallico del pro- 
dotto, e r impossibilità dì ottenerne 
un sìmile con alcun altro processo, 
fecero credere a Berzcfio che desso 
Aissc una combinazione dì mercuno 
con la base metallica deirammoiiiaca; 
e questo chimico arrivò perfino a 
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calcolare (col soccorso della glechio- 
metrla, e dietro la composliione dei 
sali ammoniacali ) quali erano le pro- 
porzioni del nuovo metallo e dell’os- 
sigeno, la di cui unione prodooeva 
rammonìaca. 

Non fu questa ipotesi ammessa 
dai chimici Iranccsi, parendo infatti 
inammissibile, fino a che maggiori 
scoperte non la convalidino. Gav- 
Lussac, e Thcnard ritengono che il 
nuovo risultato, o preteso aramalga- 
ma, sia un iorvro ammomacai.e di 
mercurio e di potassio. La pila 
decompone, secondo loro, l’acqua ed 
il sale sottoposto all’esperienza, pone 
a nudo del cloro e dcli’ossi^no, che 
si trasmettono al polo positivo ; men- 
tre che l' idrogeno deiruna e l’am- 
moniaca deU’altro insieme combinan- 
sì ; qualora sì adoperi un'ammalgama 
dì potassio, una parte di quest'ultimo 
metallo, unendosi all’ossigeno dell’ac- 
qua, passa allo stato dì protossido 
che decompone il sale ammoniacale, 
si unisce all'acido ìdrocloricoj produ- 
oendo dell’idrociprato di potassa: la 
qual cosa spiega come in tal caso 
l’operazione ti effettui piò solled la- 
mente. 

AMMONIURO ! combinazione del- 
Tammonìaca con un ossido metallico. 
L’ossido di zinco, quello di cadmio, il 
deutossido d’ arsenico, lì protossidi 
e deutossidi dì rame, l’ossido d’ar- 
gento , il deutossido e tritossido d' 
antimonio, l’ossido di Iclluro, li pro- 
tossidi dì nichel, dì cobalto .e di fer- 
ro, il deutossido di stagno o dì mer- 
curio, d’oro e di platino, scìolgonsì 
con pili o meno facilìu’i nell’ ammo- 
niaca all’ordinaria temperatura, tanto 
nello stato semplice che a quello d’i- 
drati ; le quali soluzioni non soffrono 
tutte l’azione del calorico, mentre 
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akmne sono da lui decomposte ; ma | 
con una leviti evaporazione si può 
otlmcre allo stato solido gli ammo- 
nìurì d’arsenico, dì rame, d’antimo- 
nio, dì mercurio, d’oro, dì platino e 
d’argento. 

Sono per )o piò gli ammoniurì 
privi di colore, quello di rame tut- 
tavia è d’un bell’azzurro, e può cri- 
stalìzzare a quanto assicura Sage ; 
l'altro di protossido dì cobalto è ro- 
seo, quello di nichel azzurro o vio- 
letto, a norma del grado dì concen- 
trazione. Quelli d’argento, d’oro, di 
mercurio e di platino hanno la pro- 
, pietà dì detonare con forza, qualora 
sieno scaldati od esjxistì alla percus- 
sione , od anche con un insensìbile 
sfregamento; sìflàlte facoltà obbliga- 
no lì chimici ad usare di varie precau- 
zioni allorché li preparano o lì stu- i 
diano ; ed il mancare ad esse può 
apportare dei gravi accidenti, come 
se n’ebbe sciaguratamente alcun e- 
sempio. , 

AMNItSIA, g. C amnesia! diminu- 
zione, sospensione , od abolizione 
completa o parziale dèlia memoria ; 
queste lesioni dì cosi importante fa- 
coltà meriterebbero d’essere parti- 
taraente esaminate, ov’esse non fos- 
sero costantemente un fenomeno 
della VEccHiAjt , un sìntomo o la 
conseguenza d’affezione morbosa ce- 
rebrale acuta o cronica: vedi apo- 

PI.KSSIA e MFJMORIA. 

AM.MO, od AMNIOS s. in. amnion, 
amnios: membrana, sierosa, costi- J 
tnente,dcl pari che tutte le altre delio f 
stesso ordine, un sacco privo d’apcr- ) 
tura, lìscio alla sua interna superfìcie, ' 
e villoso all’esterno, che serve d’ ina- ' 
mediato involucro al feto, con la dì ' 
cui pelle, ne’prìmi tempi dclh gesta- ’ 
zionc è contìnuo, sebbene poi presto * 
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divenga da essa dingiunto e iefiarato. 
E (lessa esile e pressoniK- tras|iarenti;, 
ma tuttavia molto resisU-nte ; lia 
sempre la forma ovale, anche negli 
animali eoi rtirion in figura di saeco 
allungatissimo, come succede din ru- 
minanti .Pici principio è codesta mem- 
brana separata dal corion, per mezzo 
di fluido piti o meno abbomLinle, e vi 
aderisce poi in seguito assai intima- 
mente , senza esservi però insieme 
confusa ; aiui in alcune donne resta 
sempre disgiunta, ed i| liquido sq>a- 
ratore di codeste due membrane di- 
cesi dai raccoglitori acque false. 

Contiene l’amnios un liqiikio, in 
mezzo a cui nuota il feto, e, a quan- 
to sembra, di varia indole a norma 
dei diversi animali, posc'iacciiè quello 
delb donna e della vacca, gli unici 
finora esaminati , presentano delle 
notevoli differenze. Il liquore dell'a- 
mnius della donna, infàlti, è fluido, 
giallastro o leggermente latticinoso , 
di sapore alquanto salato, di odore 
dolce, scipito, simile a quello dello 
sperma ; colla filtrazione diviene 
perfettamente limpido, giacché si 
qmglia per essa dei fiocchi casci- 
formi, che vi nuotavano alterandone 
la trasparenza, pesa cinque millesim 
più dell'acqua, inverdisce il sciroppo 
di viole, è per la maggior parte for- 
mato dall' acqua , non contenendo 
che circa uno c mezzo per cento di 
albumina, di sixla, di calce, cloru- 
ro di calcio e fosfato calcareo ; gli 
acidi lo rendono più trasparnitc, td 
all'opposto il calore, l'alcool e gli 
•leali , lo fanno divenire maggior- 
mente torbido e come lattescente 
li qnali reattivi vi producono altresì 
dei fiocchi dì sostanza (aseiformc. 
Invece d'essere alcalino , il liquori 
dell 'aninios della vacca é acido ed 
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arrossa li lolori azzurri vegetabili! 
della qual propielà egli va debitori! 
alla presenza d'un particolar acido, 
noto sotto r appellazione di am.viu- 

TICO. 

Somministrarono argomento ad 
iiifinìlc congetture l’ origine e gli 
usi di codesto fluido. Lo fecero al- 
cuni provenire dalla traspirazione 
del feto, ed altri dalie sue urine: nel 
numero de’quali deggìonsì collocare in 
is|)ccic SpigeUo e Fabricio d’ Acqua- 
pendente: questa teoria però va ad 
essere rovescbta dalla sua chimica 
composizione, dalla dì lui presenza, 
nelle gravidanze di sole mole, e spe- 
cialmente dalla proporzione inversa 
che osservasi fra la sua abbondanza, 
e lo sv'dup{io dtd feto. Non merita 
poi confutazione l’asserto di coloro 
che lo fanno pr(x:edcrc dalle pretese 
glandule della jilacenta, o dalla se- 
crezione salìvale e nasale dell'embrio- 
ne ; e ehi amasse vedere la lunga e- 
numcrazìone di tutte queste ipotesi, 
]x)trà rinvenirle presso llallcr; ma 
oggigiorno però non havvi dii dubiti 
che il liquore amniotico non sia il 
prodotto d'esalazione dalle arterie, 
emanata nella superficie c nella ca- 
vità deH'amnìo. 

Per ciò che s|ietta agli usi delle 
acque amniotiche sì credette che con- 
tribuissero alla nutrizione del feto, in 
ispecie dopo l'epoca in col s'obblite- 
ra la vescichetta umbìlicale; la qua- 
le opinione non é priva di verosimi- 
glianza, particolarmente consideran- 
do che il ranal ‘mteslinalc e lo sto- 
maco del feto cominciano anche pri- 
ma della nascita ad entrare inazìonci 
sembra c^sa per lo meno più proba- 
bile di quella di BeclarJ, che su|>- 
ponc, dietro alcuni fatti superficial- 
mente osservati, sicno le acque dcl- 
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roiDiiìot respiràte dall’ nnbrionr 
non ripugna il nedcre rliV«w infatli 
wetio ajiorbiU’ in parlo dalla ih-IIo 
del foto, od anche dalle pareti della 
cavità della bocca ; ma à certo diflicilc 
ranimeltcre che penetrino nello sto- 
maco, e in ispecie che vi sieno intro- 
dotte per una vera <leg)ulizione> c fa 
d’uo|x> poi anche convenire ch'esse 
contribuiscono à proU'ggere il nuovo 
ente, a garantirlo dalle esterne im 
pressioni, le quali distruggerebbero 
di leggieri la sua Fragile c debole esi- 
stenza; c da ciò senza dubbio provie- 
ne l’essere siflàlto liquore piià ab- 
bondante nei primi tempi della ge- 
stazione, anziché in niun altro ; giac- 
cliè in (jucH’cpoca il di lui peso sor- 
passa più di cento volte quello del 
feto, di cui Facilita altresì l' escila 
a tempo del |>arlo, umettando, rilas- 
sando, e lubneando il condotto |icl 
quale deve passare. 

Si ha |x>i torto nel credere che il 
particolare intonaco, di cui c coperta 
la pelle del Fanciullo verso il termine 
della gravidanza, sia un sedimento 
deposlo dalFamnios; mentre, se ciò 

. Fosse, esso sarebbe s|iarso ovunque 
con uniFormilà ; c pure abbonda più 
in alcuni sili, com’c sulle Fontanelle, 
anziché in altri. Noi crediamo con 
Fermezza ch’esso sia il prodotto d'u- 
na cutanea secrezione: veggasi la 

voce FETO. 

AMNIOTICO, adjetlivo, amnioticus : 
nome dato dai chim'ici ad un parli- 
colar addo, che Vauquelin, e Duniva 
rinvennero nel liquore dell’ amoios 
della vacca. 

Questo addo, che non esiste nelle 
ac(|ue amniotiche della donna, lo si 
ottiene Facendo eva|x>rare il lic|uido 
Fin alla consistenza di massa scirop- 
IKisa, che sì tratta a varie riprese 
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coll'alcaol bollente in cui T ac'ido si 
scioglie, ma dal quale con sollecitudi- 
ne si separa quasi per intero, me- 
diante il raffreddamento : cosi ot- 
tenuto, siffatto acido é bianco, bril- 
lante, inodoro, di sa|x>r agretto poco 
pronunc'tato, suscettivo di cristalliz- 
zare in lunghi aghi; é. appena sciolto 
dall’acqua fredda, ma diviene solubi- 
lissimo nell’ acqua e nell'alcool, ore 
abbiano una temperatura uguale al- 
la cbullizione. là salì per esso co- 
gli alcali formati, sono parimenti so- 
lubili nelfaci^ua, e vengono decom- 
|x>sti da quasi lutti gli alln acidi. 

AMOIMO , s, m. awomutn: gene- 
re di pianta della monandria mono- 
ginia del lànnèo, e della Faraigfu 
delle drimmirrizee di Jussien, avente 
per caratteri distintivi: fiori a spira 
radicale, od in iianicolì, e racchiusi 
]>rima del loro svìliqipo, in isquame 
s|>atacce e membranose ; b spala 
d'ogni fiore è tiibulata, e tridentata; 
la corolla roono|>elala liibulata, qua- 
drifida , con divisioni ineguali ; un 
solo stame col filamento in Forma dì 
linguetta membranosa; ovario solo 
ed infero; un pistilli, uno stigma vel- 
lutato; capsula Iriangobrc, con tre 
eoncaincrazioni polisperme ; Fra le 
s|>ecìc dì piante esotiche e tutte er- 
bacce, in questo genere contenute, 
cinque servono ad uso medico, e soivo 

il CAROAMOMO, lo 7.E>Zr.nO , hi OR ASi A 
PARADISIACA, la r-EDOARIA, cd Ì1 7.F.- 
RVMBETTO. 

AMPUTAZIONE , s. C aniputalio~ 
operazione pel dì cui mezzo sì s«^ 
para un membro dal rimanente clrl 
corpo, o pure una porzione di mem- 
bro, o ipiaichc parte prominente, co- 
rnò la mammella, la lingua e simili. 
Questa definiz’ioiie però é troppo 
generale, e convicn dire ampulazio- 
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nc la sola ablazione etri membri, 
o ddlc loro parti ; mentre infatti 
non barvi veruna analogia fra questa 
operazione, e quella avente |>er og- 
gellp il taglio delle amigdale dei te- 
Blicoli, e va diacorrendo; nè si può 
insieme considerarli senza eonfon- 
clcrli; per guisa clic qui tratteremo 
soltanto delle amputazioni propìa- 
mente dette. 

Indieliei'emo successivamente le 
malattie bisognevoli di tale opera- 
zione, l'epoca della durala delle in- 
fermità lidia quale devesi eseguirla, 
le parti della lunghezza del mem- 
bro sulle quali conviene (Kirlare gli 
strumenti , li varj metodi è li più 
ragguardevoli processi per ciò usati, 
e linalmentc ciò die deve fare il chi- 
rurgo dopo terminala la sezione del- 
le parti. 

I.' Malattie che hanno </* «o/>o 
d amputazione, i.* Il caso che più 
richiede l'amputazione è per certo 
qudio, in cui un membro è intera- 
mente strappato da grosso projetlìle, 
rome sarebbe una palla da cannone ; 
giacché la piaga pi-odotla da sillàlla 
causa é eminentemente contusa, in- 
eguale, e le estremità dei vasi rotti 
da lungi e perduti nelle carni, non 
possono allacciarsi, ciò che esponi- 
li ferito a perire d'emorragia; le os- 
sa sono inegualmente fratturate, e 
spesso fesse fino alla più vicina arti- 
colazione superiore. Lo scuotimento, 
trasfuso a considerevole altezza, pre- 
dispose tutti b tessuti ad una inham- 
roazionc di pessima indole; e l’am- 
putazione Ita per oggetto di sosti- 
tuire a tutto questo una piaga sem- 
plice, latta da strumento tagliente, 
die ibbia le più favorevoli condizioni 
per una pronta e fàcile cicatrizza- 
zione. 
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a.* É ben anche indispensabile 
1 amputazione, allorquando la lacera- 
zione ddle |iarli molli, la distruzione 
dei vasi e nervi priiici|iali, fatta dai 
corpi lanciati dalla polvere di canno- 
ne sia tale da non ;>ermcttere che ti 
conservino le membra. 

3 . * Accade assai di sovente- che le 
grosse palle da cannone producano 
delle profonde lesioni, irreparabili, e 
che richieggono l'amputazione, senza 
che pur la pelle sia scallilla o lace- 
rata; ed anà talvolta le aponeurosi, 
i muscoli, vasi, nervi, e le stesse 
ossa sono rolli, .distrutti, e convcr- 
titi in una |vippa nerastra, in mezzo 
della quale è iiiqiossibilc disccrnere 
vcrun organo e iiiuii tessuto ; sif- 
fatta spc-cie di disorganizzazione si 
là distinguere per un tumore elaslii <1 
fluttuante, azzurro, che occu[>a tult.i 
la circonferenza del membro, il qua- 
le manca eziandìo affatto di sohdiLà : 
non si può inoltre articolarlo o pie- 
garlo, se non con grave |>cna, e por- 
tando r estremità inferiori verso il 
tronco: rinalmenlc la |>artc che giace 
sotto a quella che fu pcrrossa, è 
fredda, agghiacciata ed insensibile. 

4. “ Vennero ritenuti per casi af- 
fatto bisognevoli d'amputazione, tut- 
te le ferite pciictranli nelle grandi 
articolazioni , come è nel gomito , 
nella S|>alb, nella giuntura della ma- 
no, in quella del piede colla gamba, 
nel ginocchio, nell'anca; ma è ornai 
tempo che li progressi della mo- 
derna chirurgia modifichino alquan- 
to codesto princip'io, che fu stabilito, 
c ch’era soltanto ragionevole avanti 
li benaugurati lavori e successi di 
Whvtl, di Parck, dei due Moreau, 
di Bar, di Perucj, di Larrcj,di Wil- 
liams, di I\oux o di parecchi altri 
chirurghi, i quali recisero le estremità 
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artirolari delle oua , oonierTando 
membri ugrincati dai loro prede- 
rcunrì. Risulta da Godeste esatte e 
moltiplici osaerrazioni, che le ferite 
poro estese, penetranti nelle artico- 
lazioni , come quelle prodotte da 
palle, possono salire soltanto cogli 
sbrigliamenti latti alla larga e con 
metodo, specialmente se si cstraro- 
no tutti lì conti stranieri. Che se ri- 
masero nella ferita, o lo stesso pro- 
jcttile, o dei pezzi dosso o di pan- 
nolìno, come pure qualora grave sìa 
il disordine, si praticherà la reci- 
sione d’ una, o d’ambe l’ estremiu'i 
O8S08C costituenti l'articolazione, ciò 
cli'è pel malato assai pid vantaggioso 
deU'amputazìonc ; finalmente devesi 
ritenere per indispensabile il taglio 
del membro, sempre che siavi frat- 
tura d’osso estesissima, lacerazioni 
e contusioni gravissime delle prti 
molli : sotto questo aspetto le ferite 
delle articolazioni sono assai piti 
dannose, c richieggono dal chirurgo 
maggior attenzione ; sebbene non 
presentano quasi altre indicazioni 
che quelle delle altre prti della con- 
tinuiUi dri membri. 

5 . ' Furono ez'iandìo considerati 
pr circostanze esigenti l’amputazio- 
ne, le ferite di strumenti taglienti 
|)enctranti nelle articolaàoni : que- 
ste prò guariscono di frequente 
senza op 'azione , ma prò coll’an- 
cbilnsi ; e quindi deggìono collocarsi 
fra li casi dubbj, nè quali uop è 
mai sempre ìngegnarri ai conservare 
il membro, non decidendosi ad op- 
rare se non quando gli accidenti 
compromettono b vita dell’ìnlermo. 

6 . ' considerazioni precedenti 

deggìono brei presentire, che non 
tutte le lussazioni complete delle 
grandi articolaz'ioni gìnglimo'idee , 
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sebbene associate a lacerazioni dei 
ligamenti, esigono semjire, come pi- 
re scrìssero alcuni autori, il completo 
sagrìfirio <leU' arto affetto , giacché 
sonvì altri mezzi tb tentare, prima 
di ricorrere a quello. Bojer insegna 
che se nella lussazione deir artìcob- 
zìoiie tibìo-astragalìca, l’astragalo è 

J )cr intiero rovesciato fra il piede e 
a gamba, converrà fare l'amjjuta- 
zione; ma siccome Dupuytrcn, m un 
caso simile, estrasse quell'osso con 
buon successo, cosi, prima d'ampu- 
tare , converrà ben esaminare se 
debbasì bre cotesta oprazione: vedi 

ARTIOOLA7.IOXK C RF.SCISSIONK. 

7.* Le ferite dei grossi tron- 
chi arteriosi , con istravaso di 
molta copia di sangue , richiesero 
varie volte l’amputazione, stante la 
dìflìcoltà in cui Irovavasi il chirurgo 
di scoprire l’aprtura del vaso, e b 
tema che la natura fosse imptento 
a riassorbire lo spndimcnto ; ma 
d'altronde converrebbe che desso ol- 
trepssasse ogni limite, per dis|>era- 
re, dietro lì bui citati da Jonbert, 
che l'assorbimento lo becìa svanire ; 
e dall'altra prte, pìchè aUaociaron- 
si con felice esito le arterie il'iachc, 
e le succlavie , dev’ essere cosa ra- 
ra che r operatore non possa ar- 
restare il sangue del vaso aprto; 
e perciò la necessità d’ amptarc , . 
che può tuttavia esservi in alcune 
delle circostanze sulle quali ragionia- 
mo, è nondimeno piò rara di quello 
che se lo posavano li nostri preacces- 
sori ; c qtiìndi la moderna chirurgia, 
sostituendo delle oprazioni conser- 
vatrici alle amputazioni che per lo 
innanzi praticavansì , apprtò anche 
in questo delle grandi modificazio- 
ni nei precetti finora generalmente 
ammessi : veggasi l’articolo artsria. 
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8. * Propone Ijrrcj d’atnputire li 
Iticmliri nrlla inmione del tetano, e 
qiialrlir fatto |ier lui riportato sem- 
bra comprovare relBoacia di tale o- 
perailone: altri casi però dimostra- 
rono rii’ essa fu infruttuosamente 
praticata. Forac clic in seguito l’e- 
•periensa renderò ragione dì codeste 
anomalie, facendo distinguere li rasi 
ne’qualì conrien amputare, da quel- 
li in cui ciò riesce inutile. 

Esigono inoltre l'amputazione le 
•eguenti malattie : cioè , 

9. * La cangrena completa di al- 
cun membro; ma per tagliare le 
jartl morlilicate , devesi attendere 
che stasi perfettamente stabilita la 
linea d' infiammazione, la quale deve 
separarli dalle parli rive. 

10. * Abbisognano d’amputazione 
li tumori canoerosi, erettili, o d’ al- 
tra indole, che alterarono le ossa, le 
arterie, le vene ed i nervi princì|)ali 
dei membri , lì ^iiali non jxitreli- 
bonsi in altra guisa levare, se non 
se mediante codesta operazione. Sif- 
iàtti casi però sono assai rari ; essen- 
do inaudita cosa che si lasci progre- 
dire alcun tumore di tal natura, per 
(bgg'ia da riescirc poi impossìbile la 
dì lui estirpazione. 

II.* Ijc carie profonde delle e- 
stremitì articolari delle ossa, il loro 
carcinoma, le grarissimc lesioni del- 
le jiarti molli esterne dcHc articola- 
zioni, le estese necrosi con carie dei- 
fosso sottoposto, formano altrettante 
malattie insanabili, che perciò neces- 
sitano dell’ablazione del membro. 

1 2*. Si annoverarono per molto 
tempo tra fi casi bisognevoli d’am- 
putazione, ì voluminosissimi tumori 
aneurismatici : è ben vero che varj dì 
tali tumori non si possono operare 
coJlanlico mctodo,scnza compromct- 
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tcre la vita del malato, ma oggigior- 
no però la iàrreiula passa altramente, 
c varj aneurismi, li quali, pel loro sv'i- 
lup|>o c per la loro situazione vicina 
alla base delle membra, ti sarebbero 
delti ìnop-rabili dai nostri antichi , 
possono di presente essere curati coi 
metodi d’Anel e di Dcssault Nè de- 
vcsi ricorrere all’amputazione se non 
quando le ossa aleno in parte dal tu- 
more distrutte, ed allorché essi pro- 
dussero estesissimi scompìgli nelle 
jiarli molli . Le considerazioni per 
noi avanzate sul proposito delle fe- 
rite delle arterie , deggìonsì ben an- 
che applicare ai casi d’ ssutL'RisMv. 

i 3 ". Converrò praticare l’aminita- 
zione, sempre che delle inessiccabili 
suppurazioni . spossino rd ìnfiarchi- 
scano il malato, in guisa da cora- 
prómetterc immediatamente la sua 
vita. 

i 4 *- Reclamarono perfino questa 
0|vcrazione alcuni indivìdui, li di cui 
membri assunsero anchilosandosi una 
viziosa situazione, o quando, a motivo 
di frattura, accadde in essi un'artico- 
lazione anormale che li privava dell’u- 
so delle parti alfelle: allora però non 
è l’anipupizìonc voluta dal pericolo in 
cui trovasi il malato ; ma spetta piut- 
tosto a questi, anziché al chirurgo 
il determinare se la sì debba o no 
praticare ; c il dovere dell’uomo del- 
l’arle consiste nel vivamente presen- 
tare all’ infermo i dolori c i pericoli 
dell'operazione, onde, se fia possibile, 
stornarlo dal suo projionìmento ; che 
se, in onta di tali ammonizioni, egli vi 
|jersìste, converrò eflètluarla. 

Col tracciare qui le principali cir- 
costanze per le quali è indicata l’am- 
putazione, non pretendemmo g’iìi di 
stabilire delle regole invariabili; men- 
tre anzi esse deggìono essere modìfi- 
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rate airiiirinito a norma dcU'clA, del 
s<^to , trmpcraraimlo ^ Idiosincrasia 
del maialo, stagione , dima, luogo e 
suolo ove abita l’InfcrmOiC via discor- 
rcndo; ed è, calcobndu riiifluenza di 
queste varie cause e gli eflelli clic 
possono risultare dalla loro combi- 
nazione, ebe il pratico potrà con cer- 
tezza determinare su su più profi- 
cuo al malato il cercare di conser- 
vargli il di lui membro, o pure di 
fargli subire l' amputazione. 

Non deve mal 1’ uomo dell’ arte 
dimenticarsi quel nrt:cctto,8Ì di spes- 
so ripetuto, ma talvolta ignorato, che 
l'amputazione è l’ultima delle risorse, 
la quale apporla per sù dei gravi dan- 
ni d malato privandolo in tutta la vita 
d'un membro, senza cui egli sjiesso 
non saprebbe esistere ; c quindi non 
devesi ricorrere a tal mezzo se non 
quando furono tutti gli altri ad- 
oprati senza successo ; o [Mire qualora 
l’esperienza e la ragione dimostrano 
clic la vita dciruifermo sarebbe mol- 
to aiTÌschiala, i>crdcndo,col ricorrere 
a codeste rissorsc e col cercare di 
conservare ’d membro, il solo istante 
in cui si possa utilmente usare del- 
l'aniputazionc. 

II. Tempo convenevole per le 
a mpulazioni. Quando siffatta opera- 
zione si rese indispensabile pei pro- 
gressi di cronico morbo, puù ordin.i- 
riamenle ’d chirurgo scegliere la sta- 
gione e le circostanze che a lui sem- 
brano a tal uopo le più favorevoli ^ 
l’epoca però è talvolta accelerata dal- 
la rapidità del male ; ed in generale 
conviene operare subito che furono 
esauriti tutti li mezzi igienici, medi- 
ci « chirurgici , nè resta più ninna 
lusinga di salvare il membro. Una 
volta clic si sia convinti essere l’ am- 
putazione runica rissursa pel malato. 
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è ragionevole e pruilente il prati- 
carla, jxisciacchè nulla acquislerebbe- 
si col protrarla alla lunga; e, inoltre, 
tcm|>qn'ggiando,ìl male progredireb- 
be, indebolendosi il malato; la guari- 
gione diverrebbe sempre più incerta, 
c soggetta a maggior numero di sfa- 
vorevoli accidenti. oi-i:n\zio.>K. 

Mei caso di frattura comminutiva, 
in cui si credette bene conservare il 
membro, sani dimostrata, la conve- 
nevolezza dell* amputazione, qualora 
la suppurazione si perpetui, acqui- 
stando cattive qualità , e quamlo 
scorgansi fi frammenti non disposti a 
ninna consolidazione ; converrà, inol- 
tre, in tali circostanze porre atten- 
zione di non aspettare ad operare che 
l’individuo sia aflievulìto dalle conti- 
nue |ierdile che apporta la |>iaga , e 
dalla febbre che mal sempre accom- 
(lagna le grandi irritazioni degli arti 

Se non si potè fare sull’ istante 
r amputazione , avvegnaché indicata 
dalla indole della ferita, si è ordina- 
riamente costi'elli di differirla fino a 
che siensi dÌ3si|iall li primi accidenti, 
purché essi non aleno moderatissimi, 
o pure che la loro <»lreraa violenza 
non fàccia correre al ferito gravis- 
simi perìcoli ; questa grande inten- 
sità della iiifiammaziune locale, e 
dei fenomeni generali da essa prò- 
detti, costringe talvolta ad amputare, 
dietro lesioni che pur parerebbero 
compatibili colla conservazione delle 
parti. Ma le operazioni làtlc durante 
il generale perturbamento delle fun- 
zioni, vanno quasi sempre alla peg- 
gio, c la sagacità del chirurgo consi- 
ste nel distinguere sicuramente le 
ferìle che |iossono essere susseguite, 
in preferenza d'ognl altra, da mor- 
tali accidenti , onde prevenirli col- 
l'auqiulaz’ione. 
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CulpiU la reale accademia dì ehi- 
rurgìa dalla ditcrepanza d'opinioni, 
eh’ rsìstevann allora fra aleuhi de'piii 
dialinlì chirurghi drII’Kuropa, intor- 
no alle amputazioni fatte tra le ar- 
mate, pro|>otc , Terso -b metà dello 
scorso secolo, la seguente questione. 
« Essendo 1 ’ amputazione assoluta- 
niente necessaria, determinare li casi 
ne’ quali conriene farla subito in 
mezzo al cam]^, e quelli in cui con- 
TÌen differirla'’. Paure e Boucher fu- 
rono su tal punto d' opjiosto senti- 
mento, ed i loro larori contribuiro- 
no molto a tenere sempre più divisi 
i partiti . Voleva il primo che si 
temporeggiasse, pretendendo che la 
natura conserva vaij artì,i quali l’arte 
aveva pur condannato al sagiilicìo, e 
che le amputazipni riescono meglio 
allorquando gl’ individui che resistet- 
tero ai primi accidenti, sono un po’in- 
drboliti.e che vi sono metodicamente 
apparecchiati. Al presente perù non 
è più lecito il dubitare die alcune 
amputazioni degg'iansi praticare, co- 
me voleva Boucher, sul campo di 
battaglia , o subito do|K> l'accidente; 
e l’esperienza acqu'istata da trenta 
anni di guerra, ne permette di scio- 
gliere codesto quesito in Ibrroa da 
non ritornarvi più sopra. 

Trattasi inlatti non già dei casi 
dubbj d’amputazione, ma bensì di 
quelli ne’ quali il taglio dell’ arto è 
ad evidenza necessario ; ora, in tali 
circostanze , col temporeggiare si 
espongono li malati ai danni che loro 
faranno subire li primi accidenti , 
non che a quelli procedenti dall'ope- 
razione e dall' irritazione che vi tien 
dietro ; prolungasi, inoltre, assai dì 
|)iù il loro soggiorno nell' ospitale , 
làcmdovi due volte correre li fune- 
ati pericoli clic vanno annessi alle 
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grandi les'ioni ; mentre all' ejioca in 
cui gli immediati effetti della prima 
ferÌLi erano svaniti , sì rinnva questi 
lèrita insìrinc eon tutti gli accidenti 
che sogliono accompagnarla: che ne 
avverrà poi se gP infermi sicno co- 
stretti di percorrere delle grandi 
distanze sopra carri o cassoni d'ar- 
tiglieria, prima di giungere in alnin 
ospitale di seconda classe, eh’ è poi 
anche spesso poco provvisto del b'i- 
sognevole pel metodico trattamento 
delle gravi ferite? Delle emorragìe , 
degli s|iasmi, delle convulsioni od il 
telano, e varie altre morbose soprav- 
Tcnìeiizc mieteranno il maggior nu- 
mero di quegl' inIeDci che si collo- 
cheranno in cosi pessime circostan- 
ze; e quindi li più distinti chirurghi 
militari d’ oggidì stabilirono per re- 
gob, che non solo conviene ampii- 
' tare sul campo quegli arti che si 
prevede incuiiservabilì,ma che, inol- 
tre,parccchie circostanze comuni nel- 
le armale, possono làr divenire po- 
sitivo un caso dubbio d’amputazione. 

Dobbiamo aggiungere a discol|>a 
e lode di Paure, c per esattamente 
calcolare i fatti, che lì ]irincipj suoi 
non erano già aisi esclusivi come 
pretesero gU avversar] , o li parti- 
giani della sua dottrina , e come |ior 
. anco generalmente si crede ; c, per 
dimostrare la verità di nostra asser- 
zione, basta aggiungere che Eaiire 
opinava doversi amputare appena ri- 
cevuto il colpo 1*. Se l'arto era com- 
pletamente troncato. 2*. Qualora llis- 
se stala fracassata qualrlic granile 
articolazione. 3 *. Nel raso in cui fosse 
pressoché distrutta un’estremità. /».*. 
In quello in cui le ossa si trovassero 
per cosi dire molli, c mortìlìralc e 
confuse le parti tenere, con laeera- 
zionc dei tendini r delle aponeurosi. 
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5.*. Ove fosse fratturato un’articola- 
aionc con considerevole lesiono dei 
ligatncnli . C-* In (ine allorquando 
vi fosse aperto alcun grosso tronco 
arteriosa Dietro siflàtta enumera- 
aione è evidente che Paure ammet- 
teva la necessiti di operare sul cam- 
po, non solamente in tutti li rasi 
positivi d'amputazione, ma ben an- 
che in qualcuno di quelli che di 
presente sono esclusi da tale catego- 
ria. Ed in ultima analisi le osser- 
vazioni, si di s|>csso da quel chirur- 
go citate, ap|>artengono per la mag- 
gior parte a quei casi dubbj , p;i 
quali tutti gli avveduti c8ercenti,]K>- 
sti come lui in un ospitalo sedenta- 
rio, avrebbero agito dietro gli stes- 
si principi, e adottata la medesima 
condotta. Che se li latti, su cui va- 
neggiano da un secolo li seguaci del 
teni|)orcggiare, sono annichilati, che 
diverrà della dottrina por loro con 
tanta fatica eretta? 

Ili. In qual porzione della lun- 
ghezza degli arti fa di mestieri 
amputare ? — Allorquando venne 
colpita da voluminoso projettile, lan- 
ciato con molta gagliardia, la parte 
inferiore d’ifn membro, in generale 
conviene amputare nella sua porzio- 
ne supcriore, c quindi se fu infranto 
ranlibrarcio sopra la giuntura della 
mano , si porterà il ferro sotto il 
cubito; se il pietic, taglierassi sotto 
il ginocchio; c va discorrendo. Ma 
so fu percossa la parte media, o con 
più ragione la porzione supcriore 
d' alcuna delle divisioni d’ un arto, 
e che la scossa sia stata ragguarde- 
vole , o che 1’ osso s’ abbia fesso a 
grande altezza, converrà jiortare il 
coltello sotto airartirolazionc imme- 
diatamente supcriora, od in questa 
Stessa articolazione , qualora fosse 
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nella della spalla, o dell’anca. Egli ù 

ietro cixlesti prinripj che le grandi 
lesioni, dalia (>arte superiore doiran- 
tibraedo, esigono che si amputi il 
braccio; che là d'uopo dividere la 
coscia, allorché sieno fralliirate assai 
superiormente le ossa della gamba; 
che devesi portare lo strumi‘nto nelle 
articolazioni scapolo-omerale, o co- 
scio-femorale, nel raso di conside- 
revole jattura della porzione siq>c- 
riorc deU’omcro, o del femore. De- 
vesi pen'» stentare a sagrilicare l’ar- 
ticolazione del g'moerhio , stante il 
vantaggio jier essa arrecato nella 
progressione ; c Larrey amputò sjvcs- 
so la gamba con felice esito, disar- 
ticolando il |>eroneo nella sua su|>c- 
riore articolazione, e segando la ti- 
bia nella densità dei condili. Ij spu- 
gnosa tessitura di quest’ultimo osso 
spiega il successo. 

Subisce per anco qualche modifi- 
cazione il principio da noi stabili- 
to, ove sia la coscia sede della ma- 
lattia. L’enormità della piaga pro- 
veniente dalla disarticolazione del fi-- 
morc, rende assai circospetti i elii- 
rurglii alticnandoli da silTatbi 0 ]>e- 
razione : é però permesso d’ aceu- 
saiTi in tal caso di eccessiva timi- 
dezza, jierriò che l’araputazionc fra 
la coscia ed il bacino non è di fre- 
quente praticata nelle armate, c che 
molli feriti soccombono, dopo aver 
sofferto delle este.se beerazioni e 
delle incomplete recisioni, i quali pur 
sareblxmsi salvati ricorrendo a eodc- 
stg operazione: questo giudiz'io viene 
autorizzato da’ falli che noi riiiorte- 
remo ncll’artirolo cascu, i quali var- 
ranno ez'iandio a convalidai^; le sue 
fondamentali proposizioni. 

É un grave errore, pur troppo 
di frequente commesso dai pratici. 
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il misurare ( in isperialiu'i dopo le fo- 
rile latte da’ projcltili slanrLili dalb 
]iolvere da seliiop|io) la |K)UÌbilità 
di amputara sulla porzione di mem- 
bro colpita, dietro r estensione delle 
parti molli rimaste intatte fra il sito 
della ferita , e la più vicina supc- 
riore articolazione ; giaccliè, s’c vero 
che resterno disordine entra in gran 
parte nella scelta che determina il 
pratico, è altresì indubitato chedeg- 
giono servirgli di principale guida 
la violenza ed estensione dell’ inter- 
no disordine, 1 '. altezza cui iicrven- 
nero le fratture, la forza della scossa 
e della contusione; ed è dietro la 
valutazione di questi elementi ch’esso 
si dceidcri a portare il coltello sotto 
o sopra l’articolazione immediata- 
mente superiore. 

Conviene in generale amputare 
sulla i^iorzionc di lunghezza dell'arto 
b pili lontana dal tronco , perciò 
che men grande è il pericolo, meno 
estesa la ferita, e con piò rapidità 
si cicatrizza: questo precetto perù, 
che va rigorosamente osservato ove 
si ampiti il membro a cagióne di 
cron'ica infermità , va nel raso di 
ferite recenti subordinato alle regole 
per noi pili sopra stabilite. 

(Quando la.cangrena s’impossessò 
di tutta la spessezza d'un membro, 
si raccomandò di dividere le parti, 
fra le porzioni del tessuto colpite 
dalla morte, c quelle che per anco 
vivono; sembra però che Celso ed 
insieme con lui tutti quelli li quali 
ripeterono silTalto suggerimento, non 
siensi avveduti esser questo un vo- 
ler portar lo strumento in ispazio 
immaginario, giaochò non ovvi niun 
intervallo fra le parti eh’ essi pre- 
scrivono di separare. L’esperienza 
provò che là d’uopo operare multi 
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pollici al di sopra del limite dalla 
natura tracciato, fra ciò che cessò 
di vivere, e le parli per anco prov- 
vedute di vitale movimimto ; mentre, 
agendo in altra forma, jiotrebbc suc- 
cedere che non alzandosi lo sfacello 
ad uguale altezza in tutti li tessuti, 
s’ incontrasse in porzioni d’osso ne- 
crosate , od in muscoli completa- 
mente cangrenati . Quasi tutti gli 
autori prescrivono d’amputare, ne- 
gl' individui debolissimi, immeduta- 
mentc al di sotto della linea inKam- 
matoria, che limita la mortificazio- 
ne, onde ev’rtarc il dolore e l’emor- 
ragia ; ma questo precetto però va 
limitato nella sua applicazione, es- 
sendo attualmente facile il tagliare 
un arto senza che n’esca piò di una 
scodeletla di sangue ,- e rare volle 
riscontrasi un malato cosi debole da 
non sopportar bene sillàtti perdita 
insieme col dolore inseparabile dal- 
l’opemsionc. Una ferita recente, la 
quale deve suppurare pochi giorni, 
apporla minor |>erdita dì forze, di 
quello che il lavoro eliminatorio , 
sempre lungo e penoso, indispen- 
sabile per la separaàonc delle parli 
colpite dalla morte, 

IV. Metodo tf amputare gli ar- 
ti. — Possono le amputazioni es- 
sere praticate nella continuità, o nella 
contiguità delle membra: quelle fatte 
nella continuità sono circolari od a 
lembi; le altre vanno sempre ese- 
guite in maniera che vi rimanga suf- 
ficiente quantità dì partì molli, ba- 
stevole a ricoprire le suiierficie ar- 
ticolari poste a nudo. Entrambi que- 
sti metodi, hanno sotto dì sò vaij 
processi , fra li quali esamineremo 
I principali. 

I.* ^imputazioni, nella continui- 
tà degli arti. — L’ap|>ai’ato d'ìstru- 
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mnali biwgncvole per (ifliitU. opr- 
raiione è oompoitu. Ui coltelli 
retti, ben Ugbenti, più o meno lun- 
gliL 1 .* D’ una forte e larga com- 
iresiia, tagliala, lino alla metà di sua 
ungbezaa, in due o tre capi, secon- 
do che l’arto ha uno o due ossi. 
3.* D* una sega e di una lama di 
riserva. 4*" D* pmsettc per l’alJac- 
cialura e di filo cerato, formante 
delle fettucce più o meno larghe. 
5>* D' aghi curvi , li quali talvolta 
conviene adoprarc quand’c impos- 
sibile il prennere li vasi, ciò che, a 
dir vero, succede, assai di raro. G.* 
Ui bialorì retti, e di furbid : tutti 
sillàui strumenti d^gionà collocare 
sopra un piatto, sottrandoli alla vi- 
sta del malato. - 

11 parecchio per la medicatura 
dev' essere coro|x>sto di filacce in 
palle , ed ammonticchiate, dì liste 
d’empiastro agglutinante, di com- 
presse , fasce e simili : anche que- 
sto secondo ap|»rato verrà posto so- 
pra un piatto, e del pari coperto e 
lontano, all’ oggetto m non ispaven- 
tare il malato: aggiungerassi a tutti 
codesti oggetti dell' acqua fredda e 
calila^ delle .line sfiugne, ed inumi- 
dite, dei cerini accesi, dei lenzuoK, 
uno scaldaletto', ed altri analoghi 
oggetti. 

L' indivìduo, che sta per essere 
amputato, va collocato verso l’ eslre- 
iiiitù inferiore dei letto, aeriocebe 
li piedi , la gamba o la coscia ne 
oltrepassino il sud lembo, qualora 
si operi su tali parti ; verrà poi si- 
tualo aH'opposlo, ove debbasi ope- 
rare sulla mano, sull’antibraccio o 
sopra il braccio. 

Sono |Hir anche indispensabili va rj 
assistenti, uno dei quali sostiene la 
parte che si taglia, c lega li vasi 
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quand’ essa ò levata ; prende il se- 
condo r arto, e lo ritiene in posi- 
tura convenevole, rialzando la pel- 
le e le carni; sospende il terzo il 
corso del sangue nel membro, o sor- 
veglia acciocché non sieno ^stati 
tulli li mezzi a tal uopo adoperati ; 
gli altri fànnq lume al chirurgo, gli 
presentano gli strumenti., sostengo- 
no il mabto o eseguiscono altre co- 
se consimilL 

L’operatore poi si collocherà al- 
rcstemo daU’arto, se opera sul brac- 
do o sulla coscia, ed internamente 
qualora tagli ranùbraocio o la gam- 
ba. Prima d’ incominciar a tagliare 
gl’integumenti, dovrà di nuovo asri- 
curarsi della completa sospensione 
del corso del sangue nella parte, du- 
rante l’opcrarione; indicheremo,' nel- 
l’arl'icolo AKTERiA , la porzione dd 
tragitto di tali vasi, su di cui con- 
viene fissare la compressione, e in 

J |ucllo della cÙMPnhSSioNE li più ef- 
icaci mezzi per fermare la ciroula- 
zione negli arti, 

ÌJe amputazioni nella oontinuitu 
delle membra , deggionsi lare por 
guisa che la pelle «1 i muscoli pos- 
sano essere rioondotù innanzi l’osso, 
coprirlo, e riunirti nel centro del 
troncone , onde averne una piaga 
semplice di poca eslen.s'umo, od an- 
che riunire immediatamente gli orli 
opjxistì; le quali semplicissime in- 
dicazioni si riempiono di leggieri 
mediante un po’ di destrezza. La chi- 
rurghi della metà dello scorso se- 
colo occuparonsi, (>er liilàlto modo, 
della miglior maniera d'amputare, 
da formarla l’ oggetto di molliplìri 
ricerche ed esfièrienze, non che di 
più o meno vive discussioni. G. L. 
Petit, Cbeselden, Moni-ò , I/iiiis, 

. Alanson , B. Bell , Valentin e varj 
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altri prrrezloiiarono l’ amputazione 
circolare; VertTier, Sabourtn, I^fa^e, 
I\avaton, Vcrmale, ()' lialkiraii, oc- 
cuparonsi dcirainpiitazione a lembi, 
e credettero rinvenire in essa il solo 
mezzo sicuro di prevenire codesta 
coiiH-iUi del troncone, che formava 
allora la disperazione degli esercenti, 
e che rendeva S{>esso dillicile, od in- 
terminabile la guarigione dti ma- 
lati. Sarebbe inutile c stucchevole 
il rijiorlarc tutti li processi di que- 
sti operatori, e ei limiteremo per- 
c’m’> a descrivere le amputazioni cir- 
colari od a lembi a norma del meto- 
do sanzionato come, più vantaggioso 
dal ragionamento edalb rs|vcrìenza. 

Nell’ amputazione circolare , la 
l>ase del ooitello va jmrtata perpen- 
dicolarmente alla suj>erficie della pel- 
le, circa tre dita trasversi sopra del 
sito in coi si propone di segar l’os- 
so. Si divideranno con un sol tratto 
gfinteguroenti ed il tessuto cellulare 
sotUi^iaccnle ; ma è poi alTatto in- 
utile il terminare ad un colpo il giro 
deir arto ; anzi sarh più laóle, più 
sicuro e sollecito l’ incidere dappri- 
ma nei tre quarti di sua «rconfe- 
penza, ’mdi portare il coltello lad- 
dove cominriossi b sezione, per poi 
ricondurlo al punto in mi b si aveva 
abliandonata: si evita |ier tal gui- 
sa la penosa rontorsione della mano, 
nell' istante nel quale essa conduce 
lo strumento al di sopra dopo aver 
contornata la jarte; si sfugge pure 
l'altro maggior inconveniente di bre 
un taglio irn-golare, le di cui estre- 
miti non più si riuniscono, se non 
mcdbiitc nn’obbliqua incisione che 
vada dall’ una all’altra. 

Apjicna finita questa prima di- 
visione, rassiklentc, situato verso il 
trooco, tira in alto la |icllc, ed il 
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chirurgo, |icrcorrendo sollecitamente 
tutti fi punti dd cerchio die forma 
r incisione, tiglb le briglie crllubri 
che op|)ongonsi all' ascesa degl’ in- 
tegumenti, i quali non devonsi pren- 
dere colle pinzette, sollevarli, e por- 
tare il coltello nelb loro interna 
siipcrlicìe, ina bensì tirarli superior- 
mente , e tagliare le briglie che li 
ritengono al livello dd loro orlo, 
portando sopra d’ essi in direzione 
perpendicolare la bma dello stru- 
mento; il coltello può servire be- 
nissimo a questa |iartc ddb ope- 
razione e supplire al bistori , di 
cui molti scrittori propongono di 
adoprarc; egli è spechi mente nei siti 
ove 'gl' involucri aponmrotici danno 
degli slratb fra li muscoli dcgfi arti, 
che gl’ integumenti aderiscono vis 
più, e che conviene jierciò usare di 
maggior attenzione onde distaccar- 
ncli. Riesce jxii norevole l’alzare in 
seguito b (ielle, omic dividere le car- 
ni alla liasc ddb piega che si forma 
con essa, (losriacchè siffatta dolorosa 
o|ierazloiie, la quale espone a tagliar 
di nuovo gl’ integumenti, diviene af- 
Dittò inutile, ove t* abbia, un atten- 
to assistente, che sollevi la pelle in 
modo da bsciar vedere io s[>az'io 
sul quale deggionsi tagfiare li mu- 
scoli. 

Porta quindi il chirurgo la base 
del coltello sui muscoli, nd sito ove 
terminò 1’ ’meisione della pelle , da 
di là b guida iiif<;riomicnte verso 
di lui, c se non fini di pcreorrcrc 
tutta la periferia dell’arto, riunisce 
come nella prima incisione le due 
estremità del tagfio. Vanno tutti li 
muscoli tagliali od un sol tratto fin 
allo strallo più profondo; c lo stru- 
mento deve esser tenuto jicr foggia 
che, essendo il taglìciiU- olibliqua- 
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nicnlc diretto in alto, le carni ren- 
dano divise dietro tillata direzione^ 
ed il moncone rappresenti poscia un 
pcrfctto cono. Subito terminata que- 
sta prima divisione, li muscoli su- 
perliciali contraggonsi, abbandonan- 
do li più profondi ; divide allora il 
chirurgo questi ultimi fino all' osso, 
nel livello degli altri, sostenendo in 
ugual modo lo strumento ; si pone 
quindi la compressa fessa, c si sol- 
levano alquanto le carni; rimane per 
lo più aderente all' osso una certa 
quantità di fibre muscolari , che 
r o|)cratore taglia all’ altezza delle 
altre , insieme col periostio , ed a 
bastanza alto, |>er guisa che l’osso ne 
sia poi convenevolmente ricoperto. 

Se l’arto ha due ossa, do|x> avere 
tagliati in due colpi li muscoli che 
io circondano , si applicano li due 
capi della compressa fessa ; ed’ allora 
soltanto dividoiisi le fibre più pro- 
lòudc, quando s’ indde il ligamento 
intcrossoo e le jarti che vi sono 
aderenti, e die finalmente si passa 
fra le due ossa il eajio medio del- 
la compressa. In tutti i casi poi dc- 
vesi jHirlarc la sega nella incisione 
latta al ‘periostio, e posta in dire- 
zione perpendicolare aU'asse dell’os- 
so ; il pratico la guiderà con legge- 
rezza e eclerllìi, jier non iscuotcre 
le parli, e {icrchè non iscoppi l’osso 
che sta per essere allàllo diviso. 

là muscoli profondi, a norma del 
procavso per noi descritto, sono in 
parte tagliati ‘due volte ; questo in- 
conveniente jierò non c di gran |)c- 
so ; ed i chirurghi che fecero pa- 
recchie amputazioni, sanno succe- 
dere sempre lo stesso, anche quando 
si segue il metodo descritto da laiuis. 
Dopo aver diviso [>er la prima volta 
le fibre prolòiulc,, conviene quasi 
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sempre riportare nuovamente su lo- 
ro il colldio, onde la sez'ioiie sia piià 
netta, più eguale, più regolare, e che 
l’osso sia segato più alto. I,a ma- 
niera suggerita da Valentin c im- 
praticabile sul vivo, e, panilo la sì 
prova sul cadavere, ottiensi comu- 
nemente dei monconi ineguali, sJà- 
vorcvolmcnte dis|iosti. Voleva Louis 
che si tagliassero colla pelle anche 
i muscoli superficiali; ma riesce im- 
possibile il conservare tanta cale 
che basti a ricoprire porzione con- 
siderevole della ferita. Hanno, per 
ultimo, li chirurghi abbandonata b 
fascia circolare e strettissima , che 
usarono li pratici per raffermare le 
carni, rendere meno vivo il dolore, 
c guidare lo strumento, mentr’essa 
oppunevasi alla retrazione dei mu- 
scoli, e rendeva più grande la co- 
nicità del moncone. Si leverà {voi 
la compressa fessa ap{vena seggio 
l’osso, si riconduranno le carni al 
basso, procedendo quindi alla legv- 
TURA dri vasi c medicando la ferita. 

L’amputazione a lembi può esser 
làtla in due maniere diverse. Colla 
prima non si forma che un solo lem- 
bo : pone il chirurgo un coltello a 
bma stretta sopra alcun punto della 
dreonfcrenza deH’arlo, circonila l’os- 
so, o le ossa che ne formano la base, 
c fa escire la punta dello strumento 
dal lato opposto ; guida |voi il col- 
U'ilo inferiormente , indi lo niluee 
verso la pelle, per guisa da formare 
un lembo ( rhc va |ioi rialzato ) più 
o meno esteso, a si>cse della por- 
zione la più carnosa del membro ; 
un’ incisione seraidrcolare, fatta alla 
' sua bfVse, termina di dividere l’arto, 
e si finisce |>oi nella solila guis.v la 
sezione dell' osto, f^tuesla è Topcra- 
zioiie latta conoscere da Venlier 
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«d ^696 da elio idWiMiiiata peri 
P ampataiione drUUMtWi, ina che 
S ^ W irin eslege peà« <]udla di lut- 
ti gBr artL 

Dietro il $K>òii 0 proccito, rJie 
IfaiiMon e a Vermale, 
g IH M in due lembi: 

faceeny tii ii^ia ad un gol tratto , 
cjuattro. dna 'ÀaiTcne gotto il sito 
ia cui proponeran di gegar l’ogso, 
im’ incigioiie circolare lugli integu- 
menti e sopra li raaicoli fino all’ os- 
•o ; altri due tagli, ugualmente pro- 
ibodi e penldU alla direxione dell’ar- 
to, cademno anteriormente e poste- 
liormeaie ad angolo retto sulla pri- 
ma} ttaóciTangi li due lembi dig- 
gtungendoii dall’ osso, portaranii in 
alto, e la sega divideva quest’ ulti- 
mo ai fiveUo della loro base ; allao- 
daranii nella consueta foggia li va- 
m f le parti molli rarvicinavansi e 
m rinnÌTano mediante empiastri ag- 
glntinanti, eccettuala la parte infe- 
riore della ferita, ove ponevangi del- 
le filacce in magia, ed ove l'ope- 
ratore lasóava a bella posta una 
ipede di grondaja, acciocché il. pus 
potesse agevolmente escirc. 

Praticava Vermale li due lembi 
coll’ Immergere il coltello' nell’ arto, 
e farlo aucceuivamente passare per 
ogiù lato dell’ osso, in guisa da co- 
atiluire due lembi, nello stesso mo- 
do col quale Verdier faceva il pro- 
pio lembo unico r il rimanente della 
operazione terminava come col pro- 
oeaao di IVavaton. 

Propose Lafiije con un’ eccellen- 
te Memoria, inserita fra quello della 
Reale Accademia di chirurgia , di 
curvare il coltello sopra una delle 
aue fàcce, onde contornare pii'i fa- 
riimente l’osso : questa idea però cui 
applaudirono dei moderni scrittori, 
’J'oin. I- P- II- 
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nulla aggiunge di perfezione al pro- 
cesso , e rende viceversa lo stru- 
mento pifi diifidle a maneggiarsi. 

Credettero i primi inventori del- 
r amputazione a lembi, che con essa 
divenisse Inutile la legatura delle ar- 
terie : r esperienza invece dimoatrù 
essere codesta pretensione mal fon- 
data. Ammetteva pur anche Ver- 
dicr che, nell’amputazione a lembi, 
la ierita si dcatrizzasse più facil- 
mente di quello che nell’ ordinaria, 
che il malato potesse |>oggiare sul 
moncone il propio cor[x>, e che 
àon dovevansi sentire i dolori da 
lai riportati sulle parti tagliate ; ed 
anzi Ruesch aggiunse dover essere 
tutti ^li accidenti meno gravi e la 
guarigione più sollecita, stante che 
le ossa, i muscoli c tendini erano 
ricoperti dagl’ integumenti. Il tem- 
po però dimostrò esagerMo il mag- 
gior numero di sìflàtli vantaggi, e 
l'ese poi incontrastabile b veritù, 
che b àcatrizzazionc dclb ferita, 
nelle amputazioni a lembo, è più 
aollccita di quello che nelle circo- 
bri, in cui non vengono ravvicina- 
te le parti molli. 

Paragonando fra di loro i me- 
todi di Verdier, Sabourin, Ravaton e 
Vermale, non che quello recente in- 
ventato da Roux. per la gamba, 
risulta essere in tutti indispensabile 
r allacilaUira de’ vasi ; ebe quello 
di Vermale è più vantaggioso pel 
braccio, per l’ antibraccio c b co- 
scia, essendo più agevole il ravvi- 
cinare c riunire due lembi, anziché 
r'ialzarnc un solo sopra ferita spes- 
so ineguale, sulb di cui superlicie 
r osso {orma una prominenza di 
maggior o minore grandezza; ma 
che nella gamba va conservalo il 
lembo di Verdier, stante il volume 
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della tibia, che allontana di troppo 
la base dei lembi, impedendo loro 
di toccarai in ogni punto della pro- 
pia auperficie. 

Faremo di presente alcune gene- 
rali considerazioni sopra questi due 
metodi d'amputazione circolare, ed 
a lembi, onde dimostrare i rantaggi 
e i discapiti , che deggiono farle 
preferire o rigettare. 

Il primo quesito da sóogliersi è 
questo: se sia anteponibile l’avvici- 
nare gli orli opposti della ferita 
proveniente dall’ amputazione , o 
pure abbandonarli a se stessi , at- 
tendendo che la cicatrice accada per 
lunga suppurazione ; ma basta che 
il problema sia così proposto per- 
chè ne emerga da sù la soluzione ; e 
l’esperienza pronunciò già da mol- 
to tempo sentenza su tal oggetto. 
Tutti i chirurghi Inglesi, non che 
i piò illuminati pratici de’ nostri 
giorni,, s’accordano nel riconoscere 
che la guarigione è più soUecila, ed 
attraversata da meno accidenb nel 
secondo caso anziché nel primo. B. 
Bell, di ben nota saggezza e cir- 
cospezione, ottenne molte immedia- 
te riunioni : quasi sempre, secondo 
lui, la cicatrice si forma in tanti 
giorni, quante sono le scttinoane bi- 
sognevoli a far suppurare la piaga ; 
nè vide che una sol volta sopra ven- 
ti, negli ospitali, ove ì malati sono 
piò trascurati di quello che nelle 
case, formarsi del pus sotto gl’ in- 
tegumenti, staccarli, sfuggire all’ e- 
sterno, e distruggere parte del la- 
voro della natura e dell’ arte ; e, 
anche in tal caso, delle ben appro- 
piate cure , oltre impedire ogni 
funesta conseguenza, limitarono sif- 
fattamente i guasti, che la guarigio- 
ne non fu che per poco ritardata. 
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Che se gridossi tanto contro 
la riunione dopo le amputazioni, ciò 
avvenne a causa che la si faceva 
male, o pure stante che la si voleva 
ottenere con circostanze impossibili. 
Alla stessa guisa le suture, |>er 
molto tempo dai chirurghi usate , 
erano piò atte a provocare la re- 
trazione di musroh, la denudazione 
dclleossa, la infiammazione del mon- 
cone, la febbre ed altri gravi acci- 
denti, di quello che facilitare la d- 
catrizzazione. Sonvi pure oggigior- 
no dei chirurghi , i quali conser- 
vano appena alcune linee d’ integu- 
menti assottigliati, ch’ossi distendo- 
no sulle estremiti'i prominenti dei 
muscoli, ritenendole con gran fatica, 
e comprimendole sulle ossa, per gui- 
sa da infiammarle , e provocare la 
cangrcna; e la riunione ilella ferita 
susseguente all’ amputazione cosi 
praticala, diventa cosa funesta da ri- 
gettarsi ; non perchè sia jier se stes- 
sa mala cosa, ma bensì {ler essere 
effettuata da inette mani. 

È raro che, per quante diligenze 
si usino nella riunione delle par- 
ti , si possa ottenere la immetliata 
adesione; ed anzi non conviene ad- 
oprarsi perchè si effettui, essendo 
vantaggioso che il centro della pia- 
ga rimanga per alcun tempo ajpcrto, 
onde si possano agevolmente fare le 
allacciature, ed acciò che i fili ser- 
vano da eonduttori, per guidare al- 
r esterno quel pos che potrebbesi 
raccogliere nella spessezza del mon- 
cone. Vedremo, all’articolo legatu- 
BA, non essere da sperarsi, per qua- 
lunque sostanza che si adoperi nel 
comporli, di vederli assorbiti; e quin- 
di ritenersi per imprudente cosa 
nel racchiuderli entro le parli, ove 
ctcrminano degli ascessi piò o nie- 
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no estesi, e di maggior o minorr* 
malagcTolezza a dcatrizzarll. 

S’ è vero che ravvicinando le 
carni do{x> rampuUzIonc, sia meno 
lunga la suppurazione , ne avverrà 
che li malati soggionicraniio minor 
tempo negli ospitali , che saranno 
meno da temersi gli aflollamcnli ed 
I loro sciagurati efletti , che l’ In- 
fezione nosocomiale accadrit più dif- 
ficilmente, recando pochi guasti, e 
che per ultimo vi sarà il maggior nu- 
mero possibile di favorevoli condi- 
zioni riunite per la rapida guari- 
gione degli o|ieratI; ed ove si raf- 
frontino quest’ importanti ed Incon- 
trastabili vantaggi , col picciol nu- 
mero delle gravi Infiammazioni, dei 
doloron gonliori, ed altri accidenti, 
che talvolta deggionsi più alla ma- 
niera poco ragionata colla quale si 
0{ierù o pure si medicò la ferita, 
vedrassi làrilmenU: non potersi ira 
li duo metodi dubitare, ma doversi 
sempre ravvicinare le parti. 

AU'oggetto però di riunire le ferite 
causate daU’amputazione, non ò in- 
dispensabile il fare dei lembi; |>u- 
aciacebè qualora gl’ Integumenti e li 
muscoli sieno tagliati colle precau- 
zioni |)cr noi insegnate laddove |>ar- 
bmmo delia circolare amputazione, 
ottiensi un cono cavo più o men 
profondo nel cui mezzo giace nasco- 
sto r osso, c nel quale è cosa beile 
il Jàr combaciare dall’uno all’altro 
lato le opjioste pareti : sillàtta ope- 
razione è molto più semplice, e con 
prestezza eseguita; ricscendo ezian- 
dio meno dolorosa pel malato di quel- 
lo clic j’ampulazionc a lembi: nè è 
da temersi che questi ultimi, strasci- 
nati dal propio ^x;so, abbandonino 
Jc |iarli «olle 4“*h applicaronsi, o si 
pollino Inlciiurmentc qualora sia 
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amputata la coscia, c clic il lemuri: 
spunga in fuori fra loro. Per lo qua- 
li ragioni li pratici d’ oggidì riiiiiii- 
c'iarono in generale ai lembi, in unt.i 
di ciò che scrissero ultimamente al- 
cuni chirurghi inglesi, c fra li fran- 
cesi il loro |Vinegirista l\oux. 

/U modo d’eseguire l’am;Mitaziu- 
ne, lo clic è della maggiore imjxirtan- 
za |>er la guarigione del malato, tien 
dietro quello di medicare la ferita ; 
ed è sempre alle medicature iiicl 
eseguite, od alla viziosa |x>sitiira del 
roeinbro ojierato, che deggionsi at- 
tribuii'c la conicità del moncone, e 
la protratta suppurazione. 

z.’ Amputazipne nella conligiii- 
tà ilcgli urli. — 'i’iittu le amputa- 
zioni nelle articolazioni soii latte a 
lembi. L’ ap|iarato degli strumenti 
bìsognevob |ier esse, non clic l’altro 
della medicatura da farsi dopo l’o|ic- 
razioiic, è quello stesso che conviene 
alleainputaziuni circolari, niciio |icrò 
la sega. I.e regole |>er ben eseguire 
codesta opcrazìuiie, sì jhissoiio riilur- 
re alle seguenti: 

i.« Devono i lembi essere sem- 
pre due, |)Osti |>cr ogni lato del mag- 
gior diametro della su|ierlìcie artico- 
lare ebe sì denuda, z.» .SillitU) pre- 
cetto va subordinato all’altro ili ta- 
gliare, rioè, i lembi nelle parti più 
carnose della cirronfcmiza articob- 
rc ; «I ove non sienvi grosse carni 
clic da un sol lato, come nel piede , 
nel ginocchio, nel gomito, si farà un 
sol jemlx), c cosi grande da poter 
con esso coprire tutta la ferita. 3.“ Si 
taglierà, |kt quanto è |K>ssìbiie,ìl lem- 
bo con un sol Cul|>o, attravarsaiulu 
con affibtissìmo coltello le jarti de- 
stinate a formarlo, coihIuccihIo po- 
scia questo stiumciito |>iù o meno iii- 
ferioi'mciitc, c girando j>cr ultimo U 
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suo Uglìentu verso la piJlo, per ler- 
ininarc di se|>ararc le rami, die si al- 
iano onde scoprire i’ articolazione . 

4.» Si piMlicano talvolta li due lembi, 
prima di tagliare ì liga menti arlieo- 
lari: altre volle se ne divide uno solo, 
ritenendo l’altro per quando si aperse 
l’arUoolazione ; in certi casi si si'para 
dap|irima il lembo unico , mentre 
in altri non lo si forma ebe al Unire 
della operazione; ed il chirurgo altra 
guida non ha, nella scelta di siflàtti pro- 
cessi, se non la maggior o minore ct'- 
leriUi colla quale ognuno di loro gli 
jx-rraeltc di operare. La dis|K>sizìone 
peli) dei lembi va calcolata dietro la 
forma dell’articolazione, la situazione 
in cui d^ve stare il membro ampu- 
tato, e l’indole dei disonlini che reca 
l’ablazione della parte ; le quali con- 
dizioni cangiano ad ogni articolazio- 
ne, nè esistono se non che dei gene- 
rali rapporti fra le amputazioni pra- 
ticate nelle articolazioni interfalan- 
gìacbc, e quelle eseguite nelle scapu- 
Ic-onierali, e simili; converrà perciò 
separatamente esaminare li diversi I 
metodi proposti per ogni disartico- 
lazione : cosa eh’ è impossibile lare in 
quest’ articolo, nel quale non è le- 
cito che estendere delle* considera- 
zioni generali ; e i dettagli appar- 
tengono ai trattati gomito, spau.a, 
GINOCCHIO, ANCA, piEDF. ed altri ana- 
loghi a questi. 

V. /Medicatura delle amputa- 
zioni — Qualunque siasi il meUxlo 
per silfatta operazióne adottato , 
converrà sempre avere presente que- 
sto principio, essere impossibile il 
fare sulle carni del moncone una tal 
contrazione valevole a portarle infe- 
riormente sopra l’osso; o tutte le 
fisciature per silTalto oggetto pro- 
poste, come b croce di Malta degli 
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antichi , la bendorella di Ixniis, la 
borsa di Dcssaiilt c simili, hanno il 
grave inconveniente d’avere il pro- 
pio punto d’ap|Kiggio sulla su|H*rti- 
cie della piaga, e quindi jMire sull’os- 
so ; e nel tcm(x) stesso eh’ esse at- 
traggono le carni lontane rìspingonu 
in alto le estremità dei muscofi, rav- 
vidnano alle fasce I’ estremità del- 
l’osso, facendolo S|iorgere all’ infuori 
per mezzo dclb feriti ; c perciò que- 
sti mezzi favoreggiano la conicità del 
moncóne, che pur vorrebbesi me- 
diante loro prevenire; ed anzi diven- 
gono tanto piò perniciosi, quanto piò 
fdaccc accuòiiibnsi sulla superficie di- 
visa, aH’oggetlo di somministrare una 
solida base alla loro azione. IS'oiabb'ia- 
mo veduto ad eseguire od eseguito 
molte amputazioni, e |K)ss'iamo assi- 
curare che, ad eccezione di qualche 
caso, guarirono piò facilmente c con 
maggior sollecitudine quelle in |cu\ 
si neglesse codeste lasciature, anzi- 
ché le altre , c fra cpcste il dolore, 
la tensione, la flogosi, b gonfiezza, 
la prominenza dcH’osso, e la conicità 
delle carni, succedettero sempre in 
ragione diretta dell’attenzione posta 
nell’applicare ranzidetto apparato. 

Un’altra regola da non trascurarsi 
’nelb medicatura delle ferite susse- 
guenti alle amputazioni, s|>ecblmcnte 
circolari, è quclb di evitare tutto ciò 
che potrebbe angustiare od irritare 
la superficie del moncone, làvonrc o 
promuovere b retrazione dei musco- 
li, e quindi b prominenza delle ossa. 
IjC suture usale prima d’Ambrogio 
Parco, e che Sharp invano tcnUà di 
riporre in riputazione nel finire del- 
l’ultimo secolo, erano sorgente di gra- 
vissimi inconvenienti, e perciò sono 
al presente - giustamente abborritc. 
Deggionsi pur anche scansare gU ot- 
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tnramenii unti per arrestare le e>1 
morragfe procedenti dai piccoli rasi, 
i (piali non fanno altro se non die 
(auxàare ì muscoli verso le lóro inscr- 
Moni; ed è precetto Tallacciare fino 
le più minute arterie, onde non avere 
che a mediiare una piaga semplice, 
sulla dì cui superfìcie sia inutile fare 
veruna compressione. 

Essendo a perfezione- determinati 
gl’iuconvenienù tutti delle varie ma- 
niere di curare le ferite, diviene fàcile 
il concepire come sarà più oonvCne^ 
vote il disporre l’apparato voluto 
dalle amputazioni. Dopo avere il 
chirurgo allacciato i vasi, nettata b 
superficie e i dintorni della ferita 
dal sangue semi-coagulato che b ri- 
copre f ricondurrà dolcemente le 
carni saUa estremità del moncone , 
facendole ritenere in tal positura da 
inidligente assistente , mentre che 
con una fàscia scenderà, a dobbri 
str et ti s s im i e bastantemente aderenti, 
dalTsrtioolazione immediatamente su- 
periore fino aU’orlo della pbga. So- 
glioao li chirurghi inglesi servirsi in 
tal caso di fasce di finissima flanel- 
la, eh’ essendo elastica c suscettiva 
d’allungarsi, può aibttarsi al volu- 
me più grosso ebe assumerà l’arto 
nel perìodo delb infiammazione. La 
qual pratica dorrebbe essere ovnn- 
que imitata, sebbene forse riesca b 
ooM ugualmente bene con una làsc'ia 
comune; purché la si tenga a ba- 
stanza brga, m guisa da ppter essa 
prestarsi allo sviluppo delle parti : 
d’altronde b teb non intcrlicne tan- 
to il calore quanto la lana, c per ciò 
làvoreggia meno l’ infiammazione . 
Chc(xhè ne sia, é certo essere codesta 
faaàa utilissima, Contenendo essa le 
carni , opponendosi alb, retrazione 
dei muscoli j, e siccome li suoi prìroi 
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giri abbracciano l’ arto al di sopra 
della superiore articobzione, nel sito 
cioè ore le masse carnosi sono più 
esili, cosi le caccbno verso b piaga , 
senza assumere sopra di esse niun 
punto d’appoggio. Va continuato il 
suo uso per tutto il tempo delb me- 
dicatura, e quand’anche non b si a- 
vetse adoprata nelle prime cure , 
converrà applicarb dopo; gbccbè 
per essa vaij monconi conici ed an- 
tichi , vennero condotti a migliori 
condizioni tanto sotto lì nostri occhi 
quanto per nostra propb pratica; e 
la sua azione sì può paragonare a 
quelb della bscia rìunitiva , con 
tanto vantaggio usata pel tratta- 
mento delle ferite che suppurano, o 
di ulceri croniche ; nè conosciamo 
al certo mezzo più efficace cmde 
prevenire p correggere quelb defor- 
mazione delle parti susseguente alle 
amputazioni , che faceva si di fro- 
quentc disperare li nostri antecesso- 
ri. Niuna solida obbiezione fu per 
anco accampala contro di essa, c li 
rimproveri bui da Pnuteau alla cir- 
colare compressione dei membri do- 
jK) r amputazione , devesi soltanto 
applicare all'uso delle strette com- 
presse, dette circolari, per le quali 
gli succedette non già di stringere 
ma dì strangolare il moncone; ciò 
che provocò dei funesti accidenti, ed 
anche la morte. Havvi immensa di- 
stanza tra la forma d’agire di code- 
ste compresse, quando sono troppo 
strette, c quella delb fascb applicata 
metodicamente , e collo regole per 
noi già raccomandate. 

Uopo che il chirurgo avrà fissato 
con ispiUa il rapo della fascia, affron- 
terà gli opposti preti del cono cavo 
che umnb b ferita ; la lìnea che ne 
separa gli orli, va situata oelb dire- 
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ilonf dpi m.ipgior diaraplro della 
grossezza dell'arto; le allacciatura ù 
deggiono assembrare ó riunire ncl- 
l’angolo inferìoi'c della divisione, ove 
essa sìa verticale, e, in caso diverso, 
sì distribuiranno lungo il suo tragit- 
to; si taglieranno alcune lìnee al di 
là del livello degli integumenti, ri- 
coprendole colle filacce; essendo per 
sìmìi guisa meno esposte ad essere 
stiracchiate dì quando si accumulano 
in un pannolìno, che si colloca poi 
lateralmente al moncone ; roante- 
ranno le parti in sìflàtta positura al- 
cune listerclle di cerotto agglutinan- 
te, dello quali se ne stenderanno c- 
xiandìo altre lungo gli orli della feri- 
ta, la di cui superficie va coperta da 
piumacciuolì dì filacce; due o tre 
eompi-esse, c qualche giro di fascia, 
ehe la sola abitudine insegna a strin- 
gere convenevolmente , complete- 
ranno c terranno in sito l’apparec- 
cliio. 

Esìge poi la piti attiva torveglian- 
za chirurgica, la riunione della ferita 
susseguente alle amputazioni ; verrà 
|)ci"ei(’i eolloeato il malato nel propio 
letto, in guisa che liberi sieno tutti 
li di lui movimenti, e che l’arto mu- 
tilalo poggi sopra cuscini rappresen- 
tanti un piano inclinalo , la di eiiì 
maggior elevatezza sarà presso alla 
ferita, anziché alla base della parte ; 
dovrà esser scevra d’ogni impaccio la 
superficie 'del moncone, del pari che 
da ogni dannoso contatto; un semi- 
cerchio allontanerà perciò da esso le 
coperte, e Tindividuo verrà sottopo- 
sto a quasi completa astinenza, anzi 
gli sì praticheranno uno o due salassi 
ov’egli sia disposto alla flogosi , ed 
abbia perduto poco sangue, nell’i- 
stante della ferita , o della operazio- 
ne ; c delle bevande minorative, dei 
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clisteri emollienti, non elic un pcr^ 
fello riposo fìsico e morale, saranno 
li mezzi acoessoiq che mitigheranno 
lì sintomi, assicurando il risanamen- 
to delfampulalo. 

Qualora, in onta di tutte queste 
cure, il moncone divenga sede di sor- 
do dolore, accompagnato da ragguar- 
devoli pulsazioni, s’agiti la persona, 
e si sviluppi la febbre, converrà le- 
vare interamente l’apparato, sbaraz- 
zare la parte dagli crapìastri agglu- 
tinanti, e dalla fascia che immedbta- 
mentc la circonda, rìapplìcando poscia 
delle fasce e delle compresse meno 
strette; ed é per non avere con tutta 
sollecitudine soddisfatto a codesta 
indicazione, che molli pratici videro 
accadere gravissimi accidenti, li qua- 
li strascinarono talvolta seco la per- 
dila del malato ; mentre pure basta 
cjiiasi sempre il rilasciare alcune par- 
ti dcH’apparato, perchè ti calmino li 
primi tìntomi; ed è cosa rara che ti 
sia costretti di levarlo affatto, e di 
abbandonare qualunque tentativo dì 
riunione. 

Se lì iènnmeni succedono rego- 
larmente eolia consueta intensità , 
non si scoprirà la ferita che al qiiai^ 
to giorno ; se ne rinvengono allora 
gii orli disgiunti di circa un pollice, 
a cauta del gonfiore che accadde, av- 
vegnaché siensi con esattezza riuni- 
ti ; ed é questa Fumea superfìcie che 
deve suppurare; un lieve trasuda- 
mento si mantiene dai fili nell’ in- 
terno del moncone , il quale pe- 
rò cessa poco dopo la loro caduta. 

Il secondo apparato si rassomiglierà 
al primo; la fascia sarà continuata 
non solo durante la medicatura, ma 
eziandio alcune settimane dopo, on- 
de abituare le prtì a codesta sìiua- 
zioDC, e prestar tempo di raiforzarti 
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tanto alle interne adereme, quanto 
aircatema cicatrice; alcune iein[4icì 
medicature, che basterà cangiare o- 
gni due giorni, condurranno il ma- 
lato a guarigione; la quale rare volle 
si protrae al dì là del ventesimo o 
trentesimo giorno. 

Esìgono uguali core le ferite 
procedenti dalle disarticolazioni , e 
vanno trattate dietro gli stesa prìn- 

®PÌ- 

E raro ebe dopo l’ablanone d’al- 
cun arto addominale, possa l’indi- 
viduo làr sopportare alla cicatrice 
il peso dd corpo ; ed i vantaggi (fel 
metodo di operare e di medicare 
per noi raccomandato, consìstono ap- 
punto nel non essere prominente, 
o necrosata restremilà dell’osso, e 
nella maggiore ristrettezza della cica- 
trice, ebe diviene quindi pili solida. 
Iji pelle sana forma, per ogni lato dì 
sif&tta dcatrìce, un rilievo che la 
preserva dal contatto dei corpi e- 
stemi, o pure con mezn arteficiali 
si supplisce alla perdita della parte, 
dìflendendola dagli urli, li maggior 
numero dei monconi detti a pane 
di zucchero, sono soltanto ricoperti 
da esile pellìcola rossastra , che il 
più lieve sfregamento distrugge, e 
le persone che lì posseggono hanno 
sempre colà delle pìà o meno estese 
esulcerazioni le quali impediscono 
loro di poterli adoprare. Nè avvi 
pili crudele mutibuone di quella, 
che, oltre di porre la parte soffe- 
rente nella inazione, vi ritiene ezian- 
dio tutto il resto del corpo ; raen-j 
tre allora l’ esistenza, anziché essere 
un beneficio, diventa insopportabile 
peso, ■ del quale varj operati cerca- 
rono Hi liberarsene, col sottoporsi 
ai perìcoli di nuova operazione. 

Ci siamo qui limitati a delle ge- 
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ncralità sulle amputazioni ; negli ar- 
ticoli consacrati ad ogni arto sì rin- 
verrà b descrizione dei processi ope- 
rativi, bisognevoli a ciascun d’essi ; 
non che quclb delle macchine e de- 
gli strumenti, mediante li quali l'arte 
supplisce alle perdite provenienti da 
siffatte operazioni. 

AMULETTO, s. £ amuletum t qua- 
lunque oggetto, o corpo naturale, 
figura, immagine, emblema, inscri- 
zione, ricetta, od altro sìmile, che si 
porta appeso al. collo, applicato so- 
pra alcuna parte del corpo, o posto 
nei vestiti, colla lusinga che preven- 
ga o guarisca le malattie, impedi- 
sca lì mabficì, e garentisca da ogni 
sventura. 

L’uomo por troppo si dirige as- 
sai meno colb ragione, dì quello che 
coi sensi, o colb immaginazione, ed 
è di sua natura il crearsi incessan- 
temente degli oggetti di culto e di 
venerazione ; lì quali Oggetti sono 
per esso mai sempre scelti tra gli 
esseri reali o chimerici, di cui egli 
ama cattivarsi la benevolenza ; o pili 
spesso ancora fra quelli di cui teme 
la maligna influenza e perversità . 
Nè scorge per lo più nei beni c ma- 
li di suo partaggio, che l’ effetto del 
volere di quegli esseri , ne’ quali egli 
sujipone un’ immedbta potenza od 
azione sopra di lui; ed è questa ge- 
nerale disposizione degli spìriti, la ca- 
gione delle tante superstiziose prati- 
che accostumate dalle varie nazioni ; 
fu essa che originò questi innume- 
revoli amuletti: vituperoso testimo- 
nio dell’ umana debolezza , che pur 
lì curiosi accumulano ne'propj ga- 
binettL Siccome poi essa ha il pro- 
pìo fondamento nel personale inte- , 
reste , movente palese o nascosto 
d’ ogni nostra azione, non eccettuate 
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quelle che pur ci raascrabrano libe- 
rali c disintcrcsaate , così ne avviene 
essere, in ispeóalìlii contro le malat- 
tie umane o de'bruti, di qualche uti- 
le che s’ ebbero a moltiplicare gli 
amuletU. L’ignorania e la supersti- 
zione ne fecero rinvenire d’autorevoli 
per ogni ìnfermiUi, e non solo sì po- 
s<To a contribuzione li tre regni .della 
natura , ma se ne vuole costituire 
buon numero nelle idee religiose , 
che essendo più di ogni altra ibndale 
sulla immaginazione , e sulla brama 
della personale felicità, ne sommini- 
strarono quindi maggior copia quelle 
lo quali il popolo ritiene con più fer- 
mezza e fiducia. Bast^ infatti inoltrar- 
si parlkolarmcnle in Francia c nelle 
campagne isolate, per rinvenire delle 
bizzarre e ridicole credenze di virtù 
specifiche, c quasi miracolose in so- 
stanze inerti o ributtanti ; ciocehù 
disonorò l’ umanità per varj secoli j 
ma di presente anche lo stesso volgo 
principia a ricredere nelle propietà 
delle piante da esso ingenuamente 
chiamate semplici. Nulla di meno 
rinvengonsi ad ogni passo degl’ ìmlì- 
vidui che prestano cicca fede nel- 
la potenza d' alcuna dicerìa , allor- 
ché vìen loro dipìnta come frutto 
^d’ alcun patto col diavolo, e dis- 
tribuita con gergo stollo od inin- 
telligìbile. Lì quali errori non pro- 
vengono già soltanto dai pregiu- 
dizj di primissima educazione , o da 
mancanza di cognizioni, mentre in 
tal caso avrebjrcsi lusinga d’ estir- 
parli; ma dipendono dalla debolezza 
dello spìrito, causala in principalità 
dalla languida costituzione, dall’ ec- 
cessiva raobìllà immaginativa, come 
accade ne’ fanciulli, nelle donne, nei 
vecchi, nelle persone tormentate da 
molto lcm|xi ;>er dolorosa malattia, 
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in quelli le di cui morali e Vio- 
lente aflezioni offendono ogni altra 
facoltà , negl' ipocondriaci e simili ; 
ed allora essi sono insanabili, o, per 

10 meno, non conviene urtarli di 
fronte, ma al più combatterli in via 
indiretta, od anche spesso uopo é ri- 
spettarli. Checché ne abbiano detto 

11 filosofi all’eccesso esclusivi, certo ù 
che l’uomo abbisogna d’eiTorì, o per 
lo meno d’ illusioni ; e il ridurre 
per ini il tutto alla stretta sfera del 
positivo, sarebbe un distruggergli in 
gran parte la sua felicità, e render- 

, gli insopportabile il peso della vita. 

(.Quindi é che noi non partegiamo 
per l’opinione di quegli scrittori lì 
quali pretesero, dovere una polizìa 
vigilante e filantropica severamente 
proibire gli amulellì ; mentre (oltre 
che la forza la perde sempre 'in con- 
fronto della opinione, e che la sola 
persuasione è 1’ unica arma da po- 
tersi in tali casi con profitto osa- 
re ) il medico illuminato non per- 
de mai di vista come un talismaoo, 
sul di cui potere calcola molto un ma- 
lato, possa giovare sempre rJie non 
nuoca alla morale privata o pubbli- 
ca : sapn'i perciò esso rispettarlo , 
senza trascurare nel tempo stesso 
que’ mezzi curativi de’ quali gli sarà 
indicato l’uso da un ben esercitato 
colpo di vista , e il di cui effetto 
verrà a merangl'ia secondato dal- 
la calma dello spirilo, e dalla fidu- 

* eia del malato. In questi casi però 
gli converrà essere lornito di molta 
virtù,.poiché la guarìgìone/>ve accada, 
non sarà mai considerata qual frutto 
delle sue cure. L’ uomo credulo c 
confidente riposa tranquillamente, al- 
lorquando crede aver tutto fatto per 
reggette di sua venerazione; e T'idulo 
che ammazza annovererà sempre 
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Damerò di devoti, di quclkt 
cbe il medica risanatore. Nel primo 
caso, r in&ósto esito verrh sempre 
ascritto a qualche omissione dell' in- 
(èrmo ; mentre che, nell’altro, il me- 
dico è risponsabile dd risultalo delle 
continue infrazioni che n commette- 
ranno nel prescritto regime, da quelle 
dottoresse o mammane che credono 
potere cinquanla anni di vita strasci- 
nata nella rotaja d’un meccanismo, 
compartire maggior merito ,ed cape- 
ricnu, di quello che alcuni anni consa- 
crati al prmondo studio della natura. 

Fra tutti gli amulctti, li più dan- 
nosi e contro li quali deve il medico 
Bcagliarn con molta forza, sono quel- 
li OK inspirando una falsa sicurezza, 
guidano u mabti ad una morte al- 
trettanto sicura, quanto eh’ essi tan- 
no tutto per affrettarla, ed accele- 
rarla, e nnlla ondo combatterla o 
prevenirla; ed ò per simil guisa che, 
già alcuni anni, tutti li nosti-i galanti 
credevansi sicuri contro il tifo, poi- 
diè avevano nei loro rùlicoli dei ce- 
dretti lardellati con cbiovi di garo- 
làno: cosi pure l’ aceto de’ quattro 
ladri, il fumo di bacche di ginepro, 
quello dello zucchero brucialo sopra 
metallo candente, ritengonsi dal po- 
polo per mezzi attissimi a distrug- 
gere la caltiva aria , eh’ è quanto 
dire le emanazioni del corpo degli 
ammorbata Fa di mestieri attaccare 
senza pietà questi pregiudizi ed amu- 
letli, cui il volgo presta fede per ciò 
che non è a bastanza illuminato , 
ma che abbandona perù si tosto che 
gli si dimostri la loro intuflicienza , 
ed il loro danno. Solo conviene agire 
con prudenza, nè fondare la propta 
opinione con sarcasmi o declama- 
zioni, taa discutere pacatamente, ed 
esprimerai soprattutto con chiarezza 
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e sempHcfth, essendo questa la sola 
maniera di cattivarsi la pubblica con- 
fìdenza . In ogni altra circostanza 
ristringendosi il medico nei limiti di 
sua professione,* potrà od anzi dovrà 
rispettare l’opinione che si ha degli 
amulctti ; solo n terrà in tanta esti- 
mazione, da non imitare que’ ciarla- 
tani di mille specie che lì csiuno a 
propio profitto con molta destrez- 
za. Che se la ingratitudine è il com- 
penso col quale si pagano le sue il- 
luminale sollecitudini, c'iò che succe- 
de bene spesso qualora si si dirige 
con franchezza e disinteresse, gli sarà 
amm'inistrato un’amji'ia ricompensa 
dal piacere che risentirà, nell’ essere 
stato utile al suo simile e nello avere 
adempiuto ad uno de’ primi doveri 
socSdB. 

* ANA, term'rae usato dai medici nelle 
ricette, per esprimere che delle cose 
ordinate, si deve prenderne ugual 
qiianlìtii o peso. (’T.) 

ANACARUO, s. m. anacardiumt gc- 
ifcre di pianta della enneandrìa mo- 
noginia del Linneo, e della famiglia 
delle tercbintinacee, secondo Jussieu, 
avente per carattere: calice a cam- 
pana, quincpieparùto ; ónque petali ; 
cinque o sei slami ; un ovario supe- 
ro; uno o tre pistili; una noceaìtoata 
sulla base grossa del calice, che in- 
feriormente la veste. 

Contiene codesto genere due spe- 
cie, àoè r anacardo a foglie lun- 
ghe, anacardium longifolium : bel- 
lissimo albero allignante sulle spon- 
de dei fiumi nel Malabar , Ceilan , 
Nuova Guinea, s. Domingo, ed alle 
isole Filippine, ove se ne mangiano lì 
teneri gettoni. Li suol frutti dioonsì 
nel eommerdo fave di Jilalac , o 
noci di palude: imitano benìssimo 
la forma del cuore degli ucrelli, c. 
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sotto un doppio involucro durissimo 
c celluloso, prima rosso, indi bruno , 
contengono un tKKciuolo piano, riem- 
pito da una mandorla bianca e oleo- 
sa. Sono gl'indiani ghiottissimi di tal 
mandorla, il di cui sa|Kire si avvicina 
d’ assai a quello della pistaccliia , o 
della castagna ; se la procurano coll’ar- 
rostire Li noce sotto le ceneri, con- 
dendola poscia con sale o zucchero. 
Furonle attribuite da crixluli autori 
delle jìropieti pressoché miracolose, 
si che |>er lo pssato la si decorava 
del nubile privilegio di compartire 
■ s])irito e memoria a coloro che no 
mancassero ; formava la base del 
micie ed ossimiele anacardino, pre- 
conizzati nella Follia ; era essa il prin- 
dpalc ingrediente del famoso clet- 
tuario detto confezione dei sa- 
pienti, o di Salomone, preparazione 
inventata da Mesiié , riformata da 
Gratarola, e corretta poscia da Mau- 
rizio 1 lolTinanno ; ma che oggidì non 
più s'adopra. 

Il succo racchiuso nelle cellule 
delle lare di Malac è mucilagginoso, 
e pregno d’olio volatile, ma cosi 
acre e caustico da far nascere sulla 
pelle delle bolle, ed una 'infiamma- 
zione erisipclacea. S’impiega codesto 
succo all’ oggetto di calmare i dolori 
prodotti da dente cariato, o per di- 
struggere le escrescenze verrucose 
ed i calli ; imprime sui tessuti vege- 
tali delle macchie indelebili , cioeché 
lo rende giovevole |ier marcare i jian- 
iiolinl li parenchima che lo contiene, 
prima di giungere a maturità, serve 
a formare un buon inchiostro. 

Trasuda da tutte le prti dell’al- 
bero un succo resinoso trasjiarcnle, 
molto ricercato nella China, sebbene 
inferiore alle altre vernici originarie 
di codesta contrada. 
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Si confuse spesso la specie dì cui 
parlammo, coWanacardio a larghe 
foglie , anacardium occidentale : 
altro albero delle due Indie, il di cui 
frutto, portalo esso pure da i-icetta- 
colo carnoso, avente b grossezza di 
mediocre fX>mo , è una noce renifor- 
me, grigiastra, contenente una bian- 
ca mandorla che si mangia insieme 
col suo ricettacolo. Si dice quest’ul- 
timo, pomo tf acajtt : è rosso o 
bbneo, ripieno di sostanza spugnosa, 
che, quand' è matura, ha un sapor 
acidclto, vinoso, piacevolissimo, ciù 
che Io rende prezioso ai vbggiatorì i 
quali deggiono attraversare le contra- 
de delle Indie orientali , ove non rin- 
vengono se non se acque sabte o 
salmastre. Il succo di tale specie di 
poma, colla fermentazione sommini- 
stra un liquore alcoolico, ricercato da 
molti po|K)li americani, del quale se 
ne servono gl’ Inglesi per lare del 
punch , mescolandolo a sureo dì 
limone ed a zucchero’. L’ involu- 
cro della noce d' acajù è compene- 
tralo da un olio caustico, che, appli- 
cato sulla pelle, produce sull' istan- 
te r effetto d'un vescicante; se ne 
approfitta all' oggetto di consumare 
le verruche ; la mandorb per luì 
protetta, ha il sapore dell’avellana, e 
la si mang'ia cruda od abbrustolita. 

Non deve l’anacardio a larghe fo- 
glie andar confuso colf acajù; il suo 
bianco legno adoprasi soltanto pei 
lavori ordinarj del falegname; b sua 
corteccia è molto astringente, c gl’in- 
diani ne fanno gargarismi per le 
afte: quando vi si pratica alcuna inci- 
sione, ne scola una specie di gomma 
trasparente, rossastra, che può sup- 
plire in certi casi la gomma ara- 
bica, sebbene le sia inferiore: la sì 
dice gomma dì acajù . 
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ANAFRODISIA, s. C anaphrodisia : 
diminuzione, asienza , o mancanza 
d’ap|>etito venereo; non dcvoi con- 
ibn<l(Tr ranafrodisla coil'atonla degli 
organi genitali, la quale non cneiita 
dai violenti dezidcrj : anche gli aletsi 
ounnehi, che por aon privi di verga 
e di IczlicoH, talvolta la soffrono , 
qualora non abbiano i>erduli i loro 
organi genitali fin dalla pifi tenera 
giovinezza. Nulla di pifi ovvio di quel- 
lo ebe vedere alcuni vecchi , sebbene 
quasi decrepiti, sentire per anco dei 
desideri, ed esaurire sui loro organi, 
a|q^ 8 siti daH'etii, lutti li mezzi pos- 
sibifi, per procurarsi alcun, benché 
illecito, godimento: li quali mezzi 
assai diversi da quelli usati dalle don- 
ne per nascondere le propie rughe, 
e ridonare alla loro pelle il colori- 
to della giovinezza, vennero al par 
d'essi inspirali dalla brama di rinve- 
nire qualche istante di vivo piacere. 

Pu(> l’anafrodisia essere passeggie- 
rà, e suscettiva di risanamenti, co- 
m’è la proveniente da un lavoro in- 
tellettuale, che distoglie qualunque 
altra idea, eccettuala quella che oc- 
cupa lo spirito: rare volte però l’a- 
nairodisla devesi a tal causa, se pul- 
si esentino gli uomini naturalmente 
freddi, che, al pari del conte di Là- 
gnolle, credonsi felici di potere ap- 
profittare di sì bella scusa. Non ac- 
cade però lo stesso nelle vive e pro- 
fonde alfezioni,o,per dir meglio, nel- 
le passioni che rendono insensibile 
r individuo a qualunque altra im- 
pressione. Senza parlare del filoso- 
fò, che Laide non potè sedurre, son- 
ri degli uomini il di cui violento 
desiderio di possedere , od anche 
il possesso di qualche donna, ren- 

■ de assolutamente inetti di sentire 
piacere per qualunque altra perso- 
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na dello stesso sesso : ciò che forse 
è assai men raro di quello die co- 
munemente si crede. 

Alcuni uomini , ed in ispecialità 
qualche donna di temperamento c- 
minentementc linfatico , sentono 
|K)cliissimi stimoli, e ve nc ha e- 
ziandio alcune che non no prova- 
rono mai, sehliene non si possa di 
ciò accusare un’ apparente mancan- 
za di sviluppo negli organi genitalL 

Essendo l' anafrodisia una causa, 
od un sintomo d’ imi>ote»7.v , o di 
STs:niLiTA’, così devesi pel suo trat- 
tamento leggere codesti articoli, del 
pari che quelli di rxii ro, c di EunucA). 

ANAGALUDE s. f. anagaUis : ge- 
nere di pianta della pcntandi-ia mo- 
noginia del Linni'-o, e della famiglia 
delle primolaree di Jussieu , li eiii 
distintivi caratteri sono : il calice a 
cinque divisioni acute persistenti ; 
la corolla mono|ietala a ruota, ed a 
cinque lobi ottusi; capsula globulusa 
mucronata, uniloculare, che si apre 
kmgiludinalineiite. 

1 j s|>ecic piò comune di siffatto 
genere è \' anugallitie rossa, ana- 
gallis ar\-ensis, a foglie ovali, acute, 
piò corte dei p-duncoli, e con fiori 
rossi: questa pianta, ch'ò annua, ab- 
bonda nei rampi e nei g'iardini; ve 
n’ha una varietò ugualmente ovvia, 
con fiori di bell’ azzurro : tutte le 
parli erbacee di questo vegetale so- 
no senza odore, e, quando si masti- 
cano, sebbene dappnma rassembrano 
insipide , lasciano però nella bocca 
un senso d'amarezza, misto a del- 
l'acrezza. Desta meraviglia, leggen- 
do li trattati di materia medica, lo 
scorgere con quanta liberalità deco- 
rossi questa piccola p'ianla di pom- 
|K)se virtò, |x> 8 c'iacrhé non si limita- 
rono già di riporla fra li fundeiili 
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ed aperitivi, ma si arrivò a predi- 
carla qtial preservativo e curativo 
della rabbia , o idrofobia , e qual 
mezzo inlàlGbile condro il canchero 
didle mammelle I ò però vero ch’es- 
sa cadde da molto tempo in ob- 
blio; ma, volendo usare l’es|icricn- 
ze d’Orlila,iic insegnano d’adoprarla 
con molta precauzione; essendo pt;r 
lui dimostrato di' essa può appor- 
tare la morte, ove sia amministrata 
in certa quantità : gli animali am- 
mazzati con questo veleno vegetale, 
appalesarono nel loro tubo alimen- 
tare non dubbie tracce d' ìnlìam- 
mamento. 

AISAGIUIDE, s. C anagyris ; genere 
di pianta della decandria monoginia 
dui Lànnèo , e dclb famiglia delle 
leguminose di Jussieu, caratterizzata 
|>cr la corolla jiapilionacea, con ca- 
rena allungatissima, vessillo cortissi- 
mo, alquanto Inclinalo superiormen- 
te ; dieci stami distinti ; pericarpio 
alquanto curvo , contenente tre o 
cinque semi. 

Non Ila questo genere clic una 
sob spede , àoè il legno fetido , 
anagj'ris foeiula : arboscello alli- 
gnante nel mezzogiorno dell’ Euro- 
pa, che deve il suo nome all’odor 
fètido esalato da ogni sua parte , 
spi-cialmcntc qualora sia sfi-egato . 
Uitengonsi le sue foglie per aperi- 
tivc, applicate c|ual cataplasma nei 
tumori indolenti, dopo essere state 
peste ; ed è molto tempo che si ri- 
conobbe in essa un evidentissima 
propictà purgativa : Blett propose 
d’ usarla a tal uopo negli ospita- 
li, In decozione, alla dose di tre o 
quattro dramme: la quale avvedu- 
tissima proposta, che [loteva reca- 
re non poco profitto, non ebbe ef- 
fetto. 
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.\N’.\LET1C0, adj. preso di frequen- 
te per sostantivo, ona/eptùrus: siap- 
pfica In particolare questa voce al 
regime , ed alle medicature atte a 
somministrare dei materiali all’ a- 
z'ionc nutritiva, ed a stimolare l’at- 
tività degli organi che pre|iarano 
e compiscono b nutrizione. L' uso 
d’ alimenti che sotto un picdol vo- 
lume contengono molte sostanze nu- 
tritive di (scile digestione, e quello 
•dei medicamenti, e dì tutte le ma- 
terie toniche e stimolanti che ecd- 
tano b membrana mucosa delle vie 
digerenti , costituiscono il metodo 
analetico. Sì distinguono fra le pri- 
me, singolarmente lì brodi consuma- 
ti, b gelatina , il brodo di carni, le 
carni bianche arrostite, b fecub, l’or- 
zo mondato, il sagù, il salep; c quel- 
le fra esse che sono poco o niente 
sapide , acquistano silfatla qualità 
coll’aggiunta delb canelb, dclb no- 
ce moscada, del garobno e dell’ o- 
smazomo. Nel tempo stesso che si 
danno codesti alimenti, si fa bevere 
del gcnoroso vino, come quello di 
Borgogna, di Bordeauz , puro , od 
allungato con acqua ; di Spagna, co- 
me di Alicante, di Malaga ; ed a que- 
sti vaij mezzi, tratti dagli alimenti c 
dalle bevande, si aggiungeranno dei 
decotti, delle infusioni, delle pozio- 
ni, delle pastiglie, lì di cui- compo- 
nenti verranno scelti tra gli aroma- 
tici c stimolanti, qual’ è la canella, 
la vaniglb , la corteccu d'arancio , 
la melissa, b menta ; o tra gli amari, 
per esempio, b camomilb, b gen- 
ziana, o Knalmente l’etere: devesi 
poi escludere maisempre 1’ alcool 
schietto. 

Noi aocennammo il maggior nume- 
ro degli agenti analeticì soliti ad ac- 
costumarsi ; sarebbe però cosa dan- 
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noia r a<1oprarli iiKTiflircnlementr 
senza scelta in opni caso. In genera- 
le conviene priiirijiiarc tlagli analelici 
meno stimolanti, e poco alti a favo- 
rire lo sviluppo del calor animale , 
dandoli poi anche a piccole dosi, in 
particolare dietro flemroasic della 
membrana mucosa digerente j po- 
sciacchè dando degli analetiei mollo 
stimoLvnti, scelti tra le sostanze ani- 
mali sapidissime, o tra le bevande 
aH’ecccsso tonieIic,in tempo che non 
è per anco interamente dissipata l’ir- 
riUzionc di codesta membrana, lun- 
gi r individuo dal racquislarc forza 
e nutrizione, come desideravasi, non 
fa che vie più dimagrarsi; sollrc, du- 
rante la digestione, un senso di peso, 
di calore, o dì dolore all’ epigastrio, 
congiunto all’ altro di universale ri- 
pienezza , accadono delle nausee , 
s’ insuccida la lìngua , succede la 
diarrea alla costipazione dì ventre, 
si accelera il polso, si disecca la pel- 
le, rialzandosi più che al naturale la 
di lei temperatura. 

Ove, all’opposto, non siavi niuna 
irritazione nelle vie digerenti , nò 
veruna alfezionc d’altro viscere tur- 
bi simpaticamente la digestione e la 
susseguente nutrizione, distogliendo 
daU’api>arato riparatore la vitale atti- 
vità necessaria all’ adempimento del- 
le funzioni animali, la pelle riprende 
poco a poco il suo abituai colore, ri- 
comparisce la nutrizione insieme col- 
le forze ; c dopo ogni jvasto che il 
convalescente prende con piacere , 
prova un generale ben essere, la cir- 
colazione si accelera d’ alquanto , c 
Tassi sentire all’ epigastrio un dolce 
calore. 

Hanno gli analetiei per evidente 
risultato, qualora sìeno amministrati 
ili o{>portunu, di rislabilirej 
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le forze, e di rendere agli organi li 
materiali da essi jverduti; s[>es8o ba- 
stano dei scelti alimenti onde suppli- 
re a questo doppio oggetto, c nel 
maggior numero dei casi l’acqua di- 
stillata di fiori d’arancio, il vino, c 
le infusioni acquose, amare od aro- 
matiche, dispensano dal ricorrere al- 
la lunga serie degli sroMAanci, che, 
per lo tnù, invece di Tortificare il 
ventrìcolo, aumentano l’ irritazione 
latente che lo alìlìgge, facendola dive- 
nire vera flcmmasìa. Lo stesso vino 
può nel principio essere nocevole ; 
ma ò però indicato insieme cogli 
aromatici, quando la membrana mu- 
cosa sembra affetta d’ atonia. 

Convengono in generalo gli ana- 
Icticì in ogni debolezza susseguente 
a qualunque smodata evacuazione di 
sudore, dì sangue, di sperma, di latte, 
dì siero, o di pus ; in quella che osser- 
vasi al finire delle malattie, le quali 
apportano, anche senza perdile ap- 
]>arcnti, considerabile dimagramento; 
da ultimo in tutti lì casi, no’ quali 
evvi notevole dispendio del materiali 
della economia animale. Dobbiamo 
peni ripetere che, volendoli usare 
con soddisfacente risultalo, bisogna 
avere riguardo allo stato degli organi 
digerenti, rinunc'iaiido alla lusinga 
di rimettere le forze c la nutrizione, 
ogni volta che sia gravemente ma- 
lato un organo importante. 

ANALISI, 8. f. aiial/sis : secon- 
do la forza della etimologia, esprime, 
questa voce, qualunque operazione 
ellettuata sopra qualsivoglia oggetto 
materiale od intellettuale , per la 
quale si separano le diverse parti 
componenti questo stesso subbicUo; 
ed è nel primo senso che dassi il 
nome d’ analisi alla soluzione dei 
problemi malciuatid , non che a 


Digitized by Google 


6a A N A 

quella d' ogni queitione ideologica ; 
|>d accendo poi diconii così le ope- 
raiioni, col di cui meno G chimici 
o li naturaliati riducono G corpi na- 
turali alle loro molecole integranti 
o componenti ; per tal guisa gli ana- 
lizza il chimico mediante il fuoco, h 
reagenti o la sola meccanica, onde co- 
noscere la natura e le proporzioni 
. delle varie sostanze, la di cui unione 
e combinazione danno loro l’ esisten- 
il mineralo^co li suoi 
disi meccamea, ciò che 
lorma la m/i^gior parte od almeno 
la piò essenziale di sua sàenza, onde 
iKrrenire alla scoperta delle loro 
forme primitive e della figura delle 
loro molecole integranti; finalmen- 
te, anatomizzano e dissecano, il bo- 
tanico ed il zoologo, le piante e gli a- 
« laiiiali per approfondirsi nella strut- 
tura delle loro parti, e potere, dietro 
ciò, giudicare della parte che hanno 
ognuna d’ esse nell’ eserdzio delle 
funzioni. Non è quindi l’ anatomia, 
che una vera analisi,' simile presso 
n poco a quella dei chimici, sebben 
diretta in altro senso : ecco il moti- 
vo |ier cui certi autori la dissero a- 
nalisi, come, per uguale analogia, sì 
disse la chimica anatomìa spargirìca. 

La ricerca delle analogìe sulle 
quali poggiano la teoria e la pratica 
della medicina, è fondata sull' esame 
analìtico della struttura e delle fun- 
zioni d’ ogni organo, d'ogni tessuto, 
tanto in istato di salute, come in 
quello di malattia ; e tutù li pro- 
gressi della medicina dalla sua erigi- 
ne lino a' nostri giorni, deggionsi 
per intero alla osservazione ed all’ a- 
nalisi. Lo stesso succede d'ogni r^o 
delle umane cognizioni ; e qualunque 
idea comjioata ed inconcepibile per 
quelli che non l’ analizzano rapida-1 
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mente sull’ istante medesimo clic 
viene loro presentata, ove pure per- 
vengano a comprenderla, vanno di 
ciò debitori all’ analisi. U metodo a- 
naliùco adunque è naturale aH’uraa- 
no spirito, e riconosce la sua origine 
dal momento in cui F uomo esami- 
nò prùtamente ^li oggetti che lo 
rircondavano , nei quali esso non 
vide dapprinaa che un assembra- 
mento di colori e di Unee , di 
chiari e d’ ombre ; ed ha ragione 
Condillac nel far pensare analitica- 
mente la sua statua, subito che gli 
accorda due aensazioni ; ned era l’a- 
nalisi men làmigliarc all’umana spe- 
cie prima di Bacone, di quello che 
lo sia oggidì. L’ immortalìe canoei- 
here, dd pri che Locke e Condil- 
lac , nuli' altro fecero che tracciare 
le leggi di codesta operazione , la 
quale è sì naturale all’ intelletto , 
quanto la mobilità al siatema ner- 
voso. 

Chiede Pinci a se modefìmo se 
r analisi sia applicabile alla medi- 
cina; ciò che, per nostra opinione, 
torna lo stesao ebe domandare se 
1’ esercìzio del posare sia bisogne- 
vole nello studio , e nella 'pratica 
dell’arte di guarire . Nacquart c 
vai^ . altri asaeritcono , ' esaersì sol- 
tanto da alcuni anni introdotta i’ a- 
nalisi nella medicina ; lo ebe suppr- 
rebbe che niun medico, (in al se- 
colo decimo nono, abbia conosciuto 
F arte dì posare metodicamente , 
dì riconoscere F analogìa, dì distin- 
guere le dilTerenze che presentano 
gli organi, le funzioni e le malattie: 
ciò che pr noi sì è espsts, rispon- 
de bastantemente a c;)si strane as- 
serzioni ; te esse fossero ben fonda- 
te, su che cosa ci appggìercssinio 
onde rìpn'e nel numero dei gran- 
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di onerTatorì Ippocrate, Areteo, Si- 
denamio, Morgagni, Baillou, e Stali? 
es(i diverrebbero per noi , ciò die 
•ono pei naturalisti que’ viaggiatori 
che raccolgono aH’awentura, in con- 
trade lontane, vaij oggetti di cui 
«sti non sanno studiare la natura, 
uè prevederne gli usi. 

Se ne fosse permesso fissare l’e- 
poes d’introduzione della analisi alla 
medicina , ne converrebbe risalire 
fino ad lp|iocrate, che,vaij secoli pri- 
ma di Bacone, tracciò li principj del 
metodo analitico con questi termini, 
•o Gonvien trarre tutte le regole della 
pratica, non già da una serie di an- 
teriori ragionamenti, per quanto po- 
tessero essere probabili , ma bensì 
dalla esperienza diretta dalla ragione. 
Il giudizio è una specie di memoria, 
ebe riunisce c pone in ordine tutte 
le impressioni ricevute dai sensi; 
poicliè prima che si produca il pen- 
siero , provarono i sensi tutto ciò 
che deve formarlo, e sono dessi che 
ne trasmettono ì materiali all’ in- 
telletto ”. Per slmil guisa Ippocrate 
deiineò nn metodo,del quale li succes- 
sori suoi, gli Arabi e loro commen- 
titori , li galenici , li chimiatri , li 
jatroma tematici , se ne servirono 
onde consacrare delle ipotesi, delle 
astrazioni e delle sottigliezze: ciò 
che però dimostra essersi usato dd- 
l’analisi, mentre 1' abusa suppone 
r uso. 

Mon fu adunque Pinel il primo ad 
applicare l’analisi alb medicina ; ma 
esso ne fece soltanto meglio de’ suoi 
predeoeesori conoscere 1’ utilità ; ne 
sviluppò l’applicazione; indicò alcu- 
ne delle làlse direzioni in cui eransi 
perduti lì suoi predecessori , final- 
mente nuli' altro fece, se non ciò che 
0 {ieravauo nella stessa epoca Chaus- 
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sier, Ba ribes, Hallè, Corrisart. Sio' 
come poi occuposò dell’ analisi piò 
che della mediana, così insegnò a'suoi 
uditori ad abilmente servirsi di co- 
desto intellettuale strumento, in gui- 
sa da rìspingere dal santuario della 
medicina tutta sorta d’ipotesi, dalle 
quali pure non verrà mai interamen- 
te purgato. 

Ommettiamo di esporre qui l’ap- 
plìcazione del metodo analitico all’os- 
servarione delle liinrionì, e delle ma- 
lattie, alla ricerca degli agenti tera- 
peutici, allo insegnamento ed allo 
studio di tutte le scienze mediche, 
non che alla pratica dell’ arte dì gua- 
rire; mentre già tutto questo rinvcr- 
rassì descrìtto negli artìcoli: ìmsegna- 

tlENTO, STUDIO, METODO, MONOGRA- 
riA, HOSOUnAFIA, OSSERVAilOWE, ZILO- 
SoriA, PRATICA, SCIENZA, SINTESI, TEO- 
RIA, TERAPEUTICA. 

ANALOGIA-, 8. f. analogia-, termi- 
ne inserviente ad indicare una so- 
miglianza, un’affinità, un rapporto, 
fra due oggetti. Nei nostri ragiona- 
menti usiamo dì spesso l’analogia, 
posdacefaè se due esseri a certi ri- 
sguardi rassomigliansi, concludiamo 
per lo piò eh’ essi non diffisrisoono 
nemmeno sotto altri punti di vista. 
Del pari l’indentità degli effetti no 
guida quasi generalmente ad ammet- 
tere quella della causa che li pro- 
dusse. La sola ìntuìrione procura una 
positiva conoscenza , d’ onde nc se- 
gue che, quando giudichiamo per a- 
nalogia, an'ìviamo sempre a soli ri- 
sultati- approssimativi piò o meno 
probabili. L’analogia però non in- 
ganna mai nelle scienze esatte e ma- 
tematiche, giacche in esse li rapporti 
sono |>erfettamcnte uguali e suscet- 
tivi di calcola Nella medicina, all’op- 
posto, del (lari che in ogni scienza la 
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<]nii« «i occupa degli cMerì organici, 
prendendola a guida, d eaponiamo 
a gravissimi errori; mentre alcune 
rircoslanze, infìnìlamcnte vanabili , 
stabUiscono tra rapporti che sem- 
brano perfetti, delle gradazioni dif- 
ficili a comprendersi, ma però ba- 
stcvoli per indicare, a chi sa rico- 
noscerle, che degli effeui in appa- 
renza identid, proven^oo da origi- 
ne difTerentiasima . Li naturalisti e 
medici quindi deggiono adoprare con 
molta rìserbatezza e drcoapezione 
codesto mezzo di ragionameirto ; ed 
alcuni esempi iàranno vie meglio ri- 
sultare l’importanza di questo pre- 
cetto, del pari che qudla di tutto 
ciò che siamo andati esponendo. 

Qualora due tessuti o due organi 
abbiano all' inarca la stessa tessi- 
tura, ne concludiamo, per analogia, 
eh' essi riempiono presso a poco le 
atesse funzioni. E coll’analogia stes- 
sa giudichiamo della struttura e del- 
le funzioni di varj organi, la di cui 
struttura e movimenti non possono 
esserci svelati dai nostri sensi, para- 
gonandoli a quelli che vi sono di piò 
conosciuti fia gli altri umani tessuti 
organici, come a quelli dei bruti. 

Itìlcniamo per analoghe quelle 
funzioni provenienti da una sene di 
movimenti presso che simili, e ten- 
deuti ad uno scopo |K)co diverso. L’o- 
s|ierienze iàtlc sopra gli animali, ne 
indicano, per analiigia, ciò che acca- 
de nello stato normale degli organi 
umani viventi. _ • 

INe sembrano anahq^h^ malattie, 
aventi, a un dipret|aw#tetomi consi- 
mili, c pi'esum’iamo altresì ch’esse 
abbiano la stessa sede e natura. Dii'- 
(ro lo stato noto delle parti esterne, 
IO certi casi in cui esse producono 
dei dclermiuali sintomi, se ne coii-^ 
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elude, per analogia, che cÀsta inter- 
na incute la stessa condizione, qualo- 
ra si appalesano gli stessi sìntomi» 
senza che sìeno malate le parti e- 
ateme. Dietro ciò che ne venne in- 
segnato sul carattere d’una malattia 
dalle cause, dai sintomi o dalle aper- 
ture dei cadaveri, ne concludiamo, 
per analogia, ciò che devesl credere 
sul carattere e tul probabile finimen- 
to d’altra malattia presso a poco si- 
mile, che si presenta al nostro esa- 
me. In fine, dietro il locale effetto 
prodotto da un agente terapeurioo, 
presumiamo 1’ influenza simpatica 
ch’egli deve esercitare sul resto dri- 
Torganismo, e dietro gli effetti cura- 
tivi ch’egli produsse in alcuni mor- 
bi, deduciamo il bisogno di usarlo in 
altra infermili, che sembra della 
stessa indole, o di proscriverlo in al- 
tre che ne pajono diverse. 

Da tutto questo si scorge essere 
fondata sull’analogia parte dell’ana- 
tomia e della fisiologia, la scienza 
della diagnosi e prognosi, la noso- 
grafia, la classificazione dei tessuti, 
degli organi, delle funzioni, delle le- 
sioni organiche e delle malattie in- 
sieme colla terapeutica, e, per conso- 
guenza, finalmente la maggior )>arte 
della medicina. 

INon essendo l'analogia identità, 
così, quanto meno essa sani completa, 
altrettanta minor certezza presente- 
rà la medicina ; e quindi il più sa- 
gace ed abile medico sarà quello , 
che si lascia di rado imporre da false 
cd ingannatrici analogie; che lo sa- 
ranno tanto più in quanto che ven- 
gono talvolta sUbilite sopra pochi 
latli, c sopra un piccioi numero di 
nssomiglianze. Pel volgo dei pratici, 
per la comune delle genti c pei 
'cìarlataui, ogni pìcciola analogia c- 
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quivale all’ idenlitii, in guÌM che il 
Bifdiro meccanico ruralore de’ mali 
e rcrajiirico, non «1 trovano giam- 
. ‘ mai imbrogliati. Viceversa, il mudiro 
dol to c giudizioso, ridu'cc le analogie 
al loro giuslb valore, sa che lalvolLi 
ingannano, e, se è meno decisivo nel- 
la dbgnoai, meno ardito nel tratta- 
mento, se guarisce" di raro certe in- 
rcrmU;'i, clic il ciarLitano non b-me 
di sotto{>orrc a grandissima cura |M'r- 
turbatricc, egli pcr<) non nuoce mai, 
poiché non si appiglia ai mezzi eroi- 
ci, se non quando sono positivamen- 
te indicati. 

ANAMINKS'l’ICO , adj. anamnesti- 
cus‘. si riporta tal vucc_ a qualun- 
que circostanza anteriore alla malat- 
tia, che può rischiàrariie la natura e la 
sede. E in questo senso che dicesi 
segno e mai sintomo anamnestico. 
Sono altrettanti .segni anamnestici 
una malattia anteeedente, un’alTezio- 
nc, una (lassione, un qualunque ee- 
ecsso, una eaduta che alibiano prece- 
duta l’attuale inrcrniib'i. Vanno pure 
collocate fra questi segni tutte le.cau- 
se morbose, predisponenti od occa- 
sionali, qualora cessarono di esìstere : 
vedi coMMEMon.vnvo. 

AÌV.VNAS, s. m., bromeìia-. genere di 
pianta dell’ csandria monoginia del 
lànm’o, e della famiglia delle Marci- 
soWlee di Jussieii, distinguibile pei 
seguenti caratteri; calice tripartito 
persistente , corolla profondameute 
trilida, sci stami , un pistillo , uno 
stimma trilido, una., bacca rotonda, 
ombilicata, racchiudente molli semi 
oblunghi. 

La pili interessante specie di <|ue- 
sto genere é l’ ananas a corona, 
broinclia ananas, caratterizzata per 
la sua spica fogliata, e le sue foglie 
/òrnitc lateralmente di spine. IViuni- 
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scono in se stessi, li suoi fruiti, lutto 
eiA che puii piacere ai sensi, eioè odo- 
re deliziosa, sa [K)rc gustosissimo, color 
brillante, c' forma bizzarra ; jn-r lo 
che lo si coltiva in quasi tutta Elu- 
ropa, onde imbandirne la tavola dei 
nerbi: non acquista |v-rù esso mai 
quel sapore ed odore ili cui fluisce 
nell’ Aineric.a. Si scrisse molto sulle 
sue propietà- medicinali, vantandolo 
contro ritlcrizia, la idropisia, le ma- 
lattie delle vie urinarie, c la debo- 
lezza dello stomaco; ma il latto sta 
che essemio acido agisce india guisa 
d’ogni acidulo, jxitcndo eziandio ab- 
usandone recare gli stessi loro incon- 
venienti. Ne spremono gli Americani 
il succo, e prc|iarano con esso una 
bevanda rinfrescante, che sommini- 
strano ai malati per esterna od in- 
terna ìn(iammazìone. 

ANAS.AllCA, s. m. anasarcn: idro- 
pisia del tessuto cellulare} se l’ inlil- 
trazione acquosa, rósliliiehtc quest’i- 
drope, non si estenda che ad un solo 
membro, od onehe" ad una sua |>or- 
ziniie, .ad una regione limitatissihia 
del corpo, come lì piali, le gambe, 
un Iato dei pareti toracici,- o le paU 
pelirc, lo sì dice allora 

IVon è l’anaSarca sempre esteso 
a lutto il corpo, ma d’ordinario, nel 
prineipio ijiecialmcnte del male , 

. ne aono aggravali la |aarle 'addomi- 
' naie del tronco, e gli arti judvicl , 
iiieominciando la gonfiezza al dintor- 
no del malleoli, cu essendo singolar- 
mente sensibile nella sera : talvolta, 
sebbene phi di raro, invade fa j>artc 
supcriore del tronco; è poi cosa ovvia 
il valerlo eorolnoiarc dallo scroto. In 
ogni naso peri si estende esso con 
prontezza sa tutto il corjxi, qualora 
si protragga la sua durata, ne cessi 
la causa clic lo produsse. 

5 
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É l’anasarca contragsegiulo dalla 
uniforme e non clrcoscritla tumclà- 
zionc della regione del corpo dove 
risiede, o<l anche di lutto il corpo, 
c dalla mancanza di reazione cd ela- 
sticitii delle parli gpniìc j giacché 
poggiando alquanto lorteraente le 
diu sopra di esso, T infosaatura che ne 
risulta non iscompariscc gìh subito 
che non si compiima pili, ma la regio- 
ne pigiata ritorna soltanto dopo alcun 
temjxj al lìveUo delle parti circo- 
stinti, Li C|iiali sintomi sono vera- 
mente i SUO) distintivi, ma ve ne ha 
però altri che pili o meno con fre- 
quenza l’accompagnano. 

La pelle in tal morbo è secca, tesa, 
lucente , ’o grinzata , per . ordinario 
scolorita; talj^ta anche h l' epider- 
mide qua e ^'Sollevata dal liquido 
8|)arso tra quella e il derma. Se l’ana- 
sarra si propaga a tutto il corpo, 
t è antico, a comincia dalb faccia, 
questa si mostra gonfia del pari che le 
j>alpebrc;Je labbra sono’ bianche, e le 
gìn^ve pallide pd azzurrognole. Non 
sono poi tutte le regioni del corpo 
del pari tumefatte, ma lo sono di 
p'ni. quelle che^sseggono un tessu- 
to cellulare pili molle, per guisa che 
essendo la- gonfiezza meno grande 
nella giuntura delle mani e de’ pie- 
di; nella faoàa plmare dèlie mani 
e delle dita, nella superficie plantare 
do’ .piedi c delle loro dila, nel vuotò, 
del garello, nella piegatura del gomi- 
to, nel eolio, nel naso e nelle orec- 
chie, la persoha malata per anasar- 
ca , si rassomiglia fino ad un cer- 
to punto ai fanciulli eccessivamente 
grassi, che 'presentano una s|xiclc di 
strangolamento nelle articolazioni, a 
causa dell’ indole del tessuto cellula- 
re dì tali parti, il quale, essendo den- 
so cd energico, non permise colà l’ac- 
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* cumulamento dd grasso. Nell’ ana- 
sarca però varie parti clic non par- 
teciparom a questo stato di obesi- 
tà passeggierà della inlànzia, vaniio . 

. nulladìmeno pregne di sierosità, co- 
m’ è, a cagion d’ esempio, io scroto 
e le palpebre. 

D' oiidinario non solTróno li ma- 
lati verun dolore nel tessuto liltrato, 
ma sentono soltanto del peso, ed un 
senso dì oppressione e di lassezza ; pa- 
re ad essi che ì propj' membri abbia- 
no acquistato una gravità enorme, 
lagnansi di non potersi muovere co- 
me, fecero fin allora. La pressione 
delle parti gonfie i taivoita dolorosa, 
■e, in certi gradi del morbo, ’W la- 
menta l’infermo di sentirvi colà dei 
dolori mollo furti. 

Langue spesso la circolazione , il 
polso è lento, pìccolo e debole, ma 
talvolta lo si rinviene pieno e viro: 
nel primo raso accadono tratto tratto 
delle lievi palpitazioni. Se l'anasarca 
principiò nella parte superìoie del 
tronco, o quando pervenne al petto, 
od al basso ventre, si mostra angu- 
stiata la respirazione, cd i malati sì 
lagnano di continua soffocazione, tos- 
sendo ad intervalli; è però essa una 
pìccola tosse passeggierà, senza espct- 
torazione, o pure con poca roucag'i- 
nc, che succede di frequente ed af- 
fatica poco, per lo meno nei primi 
tempi : sì aumenta pen'i insieme colla 
dispnèa. Il sonno pure sì turba, stan- 
te io scompigliato respiro, c diventa 
leggiero ed interrotto. 

E la lingua |ier ordinario pallida e 
mucosa; spesso diviene rossa alla 
sua punta^ c lateralmente; evvì (kico 
ap|xitito, molta sete, della stitichez- 
za, c piò di frequente diarrea di so- 
stanza lìquidissima, e come s'ierosa ; 
l’uriua scai'srggia sempre, facendosi di 
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color carico, e clc|>onciKlo alimi un 
aUMimlanlc H-rlimmto l'ossaatrow. 

■ IS'oii sì forma l’anasarra ra|>ì- 
dissimamuitc ; nulla ostanfo lo sì vi- 
de succedere in quaraiitolt’oru, inva- 
dendo in tal tempo tutta fa [urto 
inrerìore del corpo; qualora sì è sta- 
bilito, dura esso più o meno a norma 
di sua natura. 

tatuando termina senza II soccorso 
dcH'-arte, accade un copioso (lusso 
dì unna, una diarrea, \o tajvolu aiì- 
clie un Copioso sudore. Altre volte 
la sìeriosìlà sGotTC. attraverso la pi- 
le, nella quale forrtiansi delle fes- 
kure, cooBC allo tccptó, sul rlorsos nd 
|)ieriì , o sull' addumitic . .l'al' altra 
il suo {elice fìnimento è. amiiiivia- 
to da abbondante 'salivazìoiK;, c 'pìù 
s|>es5o dalle regole, o da un’cnAr- 

Combinasi sjicssoall'anasarca l'a- 
scit.e, l’KlroloraÉt, l’ idroceCilo , o 
r idi orachitc, cd allora vi sussegue 
di .sovente la morte. Più spesso an- 
cora non è l'kiiasarca che un sinto- 
mo di qoi'str varie idropisìe, 0 , per 
dif meglio, un eilclto conconiilaiitc 
c la. causa die le produsse ; di’ è 
quanto' dire, eh' essa succede do[>o, 
avanti, o coir esse.- ' 

Se udl’anararra lo. pelle sia 'ressa 
■c ealda, il (xilso. pieno, ed il malato 
soffra nelle membra ìd.ropidie un ìn- 
tinsissimo dolore, scorgesi syilu[v 
pare |ioro a poco l’ìnfiainniaz'ìóoc, 
ivi anche giung'ere all'-ultinio grado, 
in sjtecialiUi se Mo|iransì ìni|irudrn- 
lenicnte li Ionia c gl' irritanti lo- 
■ calj. tatuando dlvien enorme la tumc- 
Cisione, aumrnlansì li colorì, li segni 
dell’auasarca danno luogo a quelli 
ci' un vasto flemmone che invade le 
nu-oibra affelle, e la morte l'icn dic- 
Uo a si estesa c profonda flemuias'ia 
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od alla SII p[)u razione di’ essa strasci- 
na seco. 

.A|)rcBdo "ri cad.ivcrc di persone 
morte j'fr idr<>|<isia dd tessuto cel- 
,.lubré,.8T trova coniuncmenle questo 
tessuto abbeverato di sicròsilù ; li 
suoi sfratti' sono disgiunti gli unì 
dagli altil, cd allung.’itì in ogni senso 
nuotando nel liquido. Le stesse fibre 
m{isco1ari sono [lallule, njolli ed al- 
lonUiiatc 4>cdiante l' iiitìitr.vau'iito 
dal tèssuto celluloso die le univa. 

Se luvvi dolore .cd infìamma- 
sione, sì rinviene, invece della sie- 
rosità, una gdaliiu densa e traspa- 
rente, sparsa nell' intervallo dello 
'membra, sotto la [ielle, e tra le fi- 
bre muscolari; talvolta anche for- 
mansi delle raccolte di suppurazione 
laddove più vivo era il dolore. 

I-. d’aggiungersi a questi disoidini ‘ # 
b presenza al petto d’ abbondante 
sierosità, nella tonica vaginale, nella 
.. [ilciira, nel iicricardio, ndi'aracnu'ide, 
e . tutte quelle organiche lesioni che 
possono arcompgnarc c (irodurrc le 
’Kiropìsìc di queste varie mmibranc. 

Ninna causa ddl'anasarca agisce 
.direltaincntc sul tessuto in ruì risie- 
de, [loldiè il tessuto cellulare non è in 
immediato rapporto con vcriin ester- 
J 10 agente. E pcraù l'anasarca pro- 
viene sempre da uno stato morlxiso 
[lasseggiiM'u o [lermancpte della pelle, 
delle membrane mucose, delle siero- 
se, o degli organi parcnchimatosi. 
Nfcir articolo idbopb studieremo l’a- 
làoDC delle cause comuni a tutti gl’i- 
dropi, a norma che esse infiammano 
le membrane mucose, b pelle, o li 
visceri; ed intanto ri limiteremo ad 
enumerare qui le cause dcll’anasar- 
ca le più dirette -e Ip più frequenti. 

Sono queste le princijiali cause 
che so[ipriiuùuo o sospeudouo l’azio- 
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iic secrrtoria della' pelle, introdu- 
cendo iicir organiamo, perii cute o 
per le membrane mi^cosdJigrreiiti, 
eceejaiva eopia di lltiiiido: pcrcliA j>oi 
in ainhi lì casi si rorrfii l’anasarca, 
converrà -(tempre che i reni non 
agiscano, o puro non o|vnno basto- 
volmenlc, sta per essere stati mai 
sempre botati di poco’ energica atti- 
vità, o ptirc (loltanto in relazione alla 
‘grande quantità di fluido introdotto 
ad un tratto. 

Aleiine di tali potenze nocive sono 
lente, ed oprano per vario tempo 
innanzi di produrre l’anasarea, fot- 
m’i r ummilà abituale dell’ ar'ia,.la 
jtrivazionc dèlia luce., il protrailo 
contatto d’ umidi terreni, o d’abiti 
ordinariamente umidi. 1/ abitudine 
<li bere molt’ ac<pi.1, in particolare 
salmastra c pes;inte. f.a privazione 
d’alimenti sostanziosi, di facile dige- 
stiorfè, o del vino, ove siasi accostu- 
mali a berne. Altre cagioni poi agi- 
scono più sollecitamente, od anche 
in jioclii giorni, com’è il soggiorno 
di vcatiqualtro ore in riviera, in 
pozzo, in pianura inondata; gran co- 
glia d'acqua bevuta in un solo co Ipo, 
mentre i sudati per lungo cam- 
mino; la subitanea ioppressinne della 
traspirazione, singolarmente dopo al- 
cune cutanee infermità ed in partico- 
lare la scarlatina, a cui scorgesì si di 
frequente lenor dietro 1’ anasarca. 

(Questo sono le uniche cause che 
si possono indiearc, come le più di- 
rette dell’anasarca. E quand'esso n’è 
la consegueiizà immediata, kr si può 
dire primitivo, per ciò che il tessuto 
più affello. è il cellulare., sebbene 
d’ altronilc ' sia hello stesso tcmjK) 
menomata l'azioint secretoria dei re- 
ni , degl’ intestini , tanto per l' in- 
fluenza delle cali se morbose che agi- 
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scc per anco sopra di loro, quanto 
perché la strabocchevole e.salazionc 
cffettiiantesi nel tessuto cellulare, 
si op]>one dì per sé allo ristabili- 
mento della csabzione cutanea, .rena- 
le, o mucosa. 

E dì grande importanza il rimet- 
tere, l’ equilibrio Ira Tesalazìone ìn- 
•terslizia,- o rcscretoria biitanea, re- 
nale , c delle raelttbràne mucose ; 
giacché altrimenti il sistema sieroso, 
cb’é ìntimamente legato col tessuto 
cellulare;, partecipa alfo stato mor- 
boso- di qui-st’ ultimo, come con lol- 
lecitiidine e di sprsso.accaele. E pCT- 
ciò nulla dcvesi'negrtgcre, per ten- 
tare rir-gnarire 1’ anasarta appena 
jivincipiù, csseivlo in allora quest’ i- 
drope il numo grave d’ogni altro, 
occupando un lessato la dì cui pro- 
traila lesione non trascina d’or- 
. dinarlo verun grave afrldcntc. yuan- 
dp è primitivo, rièoitoscc di freipicn- 
te la -sua orig'mc tla eilusc passeg- 
gierò , si che pervenendo a-' sve- 
gliare l’esalaziom) renale, sene irìon- 
fa agevolmente. 

Innanzi d'occuparei della cura a 
tal morbo convenevole, uopo é cs- 
‘ porre alcuna importante considera- 
zione, sopra ciò rhc spetta alla sua 
diagnosi. Itencliè sia 'agevole il rico- 
• noscere I’ anasarca jici sintomi da 
noi accennali , che sono coratterl- 
stifl ^icr modo che subito vedu- 

10 unq , -vòlta lion. é più jxMsibìle 

11 dimenticarsene; la forma : giova 
però avvitire di non • confonderlo 
coi generai^ cnRsema, il quale dà 
all’esterno del cor^io un’ uguale con- 
formazione. Le parti però enfiale 
risuonano, ove s'umo pereo^, e se in 
alcuni siti ritengono l’ impressione 
delle dita, èssa però dis|iare preslis- 
aimo: anche le' cause dell’ enfisema , 


» 
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valgono a farla (lirTercnzia^ E clor- 
ata inriltrazionc, inullre, è cosi istan- 
tanea da non potersi confondrrla 
p;r poco che la si contempli j'eccet- 
tualó peraltro il caso in cui essa sia 
b conseguenza della rottura d'un a- 
ncllo dell’ aspra arteria, senza solu- 
zione di continuità nella |>ellc , o di 
frattura di una costa con b stessa 
circostanza:' nulb di meno l’anda- 
mento dirli' mlmnitìi, e la differenza 
eh’ evvi fra b gonfiezza c b tume- 
bzionc, non permetteranno che na- 
sca verun dubbio. 

Quando 1’ anasarca principia 
farsi vedere nei piedi, nelle mani, o 
nelb Taccia , non .è per anco che 
un edema; ma ben presto si fa rico- 
noscere a norma che progrcd’isce: 
nè arri fra cpiesti due stiti morbosi 
alcuna differenza, se non nelb loro 
csjtCDsione; oaentre pure il primo è 
appena mabltia, invece che il secon- 
do costituisce un morbo grariss'imo. 

Do]X) avere nconosciuto l’anasar- 
ca, converrà distinguere s’esso 
primitivo, 0 sintomatico d’altro idro- 
pe, o di altra mfermità : qualunque 
idropc concomitante si appalesa jie’ 
suoi segni caralteiistici , che non 
conviene in tal luogo enumerare. la 
lesione deH’encclàlo, o dei visceri del 
petto, del basso ventre, ha pur essa 
u suoi connotati, spesso però meno 
evidenti dell’ascite. E talvolta la sola 
autossìa dimostra l’affezione primiti- 
va; in questo gaso però, cessa l’ans- 
garca d’ essere,, pel medico, morbo 
primitivo, od almeno ipicllo di cui 
egli deve piò occuparsi, conciossia- 
chè sopravvenne in tali circostanze 
mai ^il^prc un ìdrope in qualche 
sierosa cavità. 

Che se à Vnoslrl l’ anasarca pri^ 
ma d’altra idropisia, non devesi jTcr- 
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ciò coneiudere che I’ ultima sia el- 
fetto dclb prima ; poichà • questo 
btto p’rova* soltanto avcie la causa 
estesa la sua azione fino ad un’altra 
parte dell’ organismo.; nè esso di- 
strugge già il preccU.ct.dato d’attae- 
carc proiUamenle f anasarca, giac- 
ché per distruggere, quest' Idrojje , 
convidn sempre slabihrè uh flusso 
secondario, ed allora lo stato mor- 
boso principale d'ordinario é tol- 
to, od alitieno ne reéb* distrutto 
l’ effetto. ■ < 

Quand’ anche |x>8Scdcsàmo un si- 
curo mezzo, atto a togliere l'ana- 
sarra, senza ristabilire l’azione dclb 
jH'lle c dei reni , non converrebbe 
già usarlo, poiché l’azione secretoria 
ntorbosa si ap|ialescrebbe senza dub- 
bio, sn|>ra qualche membrana mu- 
cosa; c si ha quindi torlo di volere, 
senza metodo, risvcglbrc l’azione de- 
gli assorbenti , coprendo le membra 
anasarcnliclie con paonolini ìnzu|>- 
|iati di liquidi stimóbnlissimi. Co- 
desti mezzi sono affatto inutili ; né 
gli abbiamo veduti giammai produr- 
re li desiderati elfetti; e quando 
sono attivissimi inliammano b pelle, 
determinando, senza verun benefizio, 
delle esulcerazioni spesso funestis- 
sime. 

Ove le membra sicno fredde, co- 
me di spesso succede, s’involgeranno 
con calde tbiicl^ .j^iUeamfovi an- 
clic dei sacchetti lìpiAii di calda sab- 
. l)b, o delle bottiglie di terra ripieni 
di acqua bollente, onde facilitarvi b 
circobzione, e mantenervi una dolce 
tcmpcralurai né sarà punto inutile 
una fasciatura cirGularr,blta con me- 
todo | sebbene sembra agire soltan- 
to in via meccanica, jniò essa, colla 
sua compressione, oji|X)r*5 all’aaxi- 
niubmcnlo del liquido; nè nuocc- 
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non nel caso rhe, persisten- 
do ia.'eausa, non «i e^reasse slniul- 
tanclnrenlc di stabilire una vicaria 
etalazione. D'altronde non la si deve 
in generale, «saie, se non quando 
principia a* Scemare la gonfiezza , 
qual agente valevole a favorire il 
riassorbiincnto', e ad oppórsi a nuo- 
va rticcolta : gioveranno pure nel 
tempo slcisso alcune frizioni latte 
con lana, o con dolce spazzola. All- 
eile rinsolamionc è mezzo cflica'ce, e 
forse Y' cieribile a tutti li già indica- 
ti, pui^pliè non arrivi a (logosare la 
cntcì sembrano (bnnósi li bagni a 
vapori, cd Itard ne riprova l'tiso. 
I /arenazione potrebbe recar de! pro- 
titto. 

' Pochi sono in generale i buoni suc- 
cessi ottenuti neiranasarca, dall’ uso 
dei rimrdj applicati sulla cute ; c già 
la teoria ne là presentire codesto i-i- 
sullato, essendo cosa rara clic av- 
venga co|>ioto sudore, qualora ter- 
mini naturalmente sillàtta roabttia: 
ciò che •uccede assai di raro. 

Qui pure, del pari che in ogni al- 
tro idrope, converrà negare ai ma- 
lati le copiose bevande da loro con 
tutta istanza ricz;rcalc; e si calmerà, 
o, jicr dir meglio, s’ingannerà la loro 
sete con fette d’arancio, o di limone, 
c eon frutta rosse. Gli alimenti pure 
saranno |>iù o meno abbondanti a 
norma dello stato delle vie digerenti, 
c secondo clic lo stomaco c gl’iiite- 
stini adempiscono più o meno alle 
propic funzioni. Non si cercherà di 
nutrire, c solo adoprerannosi gli 
aiialctici ove l’infermo sia stato pre- 
cedentemente nutrito male, o che 
abbia sofferto delle copiow perdite 
sanguigne, o di qualche altro umo- 
'rc; nè producono altresì niun bene 
li vomitivi, ma anzi agevolano spesso 
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i disordini, alterando o stimolando 
eccessivamente lo stomaco. 

Gli stimolanti da usarsi sono li 
diuretici, tanto per frizioni .f}ic -per 
bagno sulla pelle, quanto all’ inter- 
no; si (larà quindi fa squilla, la di- 
gitale, il tartrato acidulo di potassa , 
in {lozioni jioco abbondanti di li- 
quido; si fregheranno gli arti, l’ad- 
dominc, cd il torace colb tintura al- 
coolica di digitale o dì squilb; nè 
devesi temere di dare internamente 
tafi rimedj ad alte dosi, poiché am- 
niinistrati con h'cpiibzionc, non pro- 
ducono vcrun elTetto. 

Qualóra non sieno flogosati gl’in- 
tcstini, nè vi abbia diarrea, signifi- 
cante una cronica flcmmasia deUa 
membrana mucosa intestinale, ad- 
opransi con vantàggio fi iiurgativi, c 
in if|>cr'ialità l'aloè, che sollecita ener- 
gicamente r intestinale esabiione ; 
pmluce uguale risultato il memino 
dolce, che lo si unisce alb gbbppa. 
Qualunque però siasi il mezzo a cui ci 
appigliamò, converrà ripeterne l’am- 
niinistrazione più spesso che sia pos- 
sibile, senza jp-rò ledere con grave 
donno lo staffi delle vie digerenti ; 
mentre allora non otlicosi verun sa- 
lutare elTctto. 

■ Se in onta di tali sussidj cresca 
del continuo l’anasarca, si pratiche- 
ranno delle lievi incisioni nelle estre- 
mità inferiori, all' oggetto di rallen- 
tarne la pro|iagazione: non conver- 
ranno perù esse che in questo sol 
caso,eif allorquando l’idrope invase 
già tutto le cavità ; mentre ove non 
si può guarire l’infermo, conviene 
per lo meno allevbrr le di lui solTe- 
rrnze, e nulb havvi di più intoflri- 
bilc quanto il soffocamento provato 
dagl’ idropici. 

Convongono in generale li mezzi 
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per noi accennali ncll'anasuTa, che 
arroropa^ia o sutaeguc un’altra Hro- 
i¥> ; nè li controindica la cronica af- 
lèxionc di qualche viaccrc, se pur si 
eccettui qui-lla delle- rie digerenti, o 
dei reni : nel qual raso l’ idrojw, qua- 
lunque sia la'gua sede.'riesee superiore 
ad ogni rissorsa dcirarte, e in is|>erie 
a’c prolbndameiite alteralo alcuno di 
tafi orgaiii. (,)uando I’ anasarca va 
congiunto ad altro idropc, esige di 
speciale li mezzi locali già indicali, 
eccettuata la compressione, che, co- 
me noi redemmo parecchie volte, au- 
menta r interna raccolta sierosa. 

Il generale trattamento dell' ana- 
sarca vuole la rimozione di qualun- 
que causa che polreblie intrattener- 
la o rinorarla, non che il possibile 
ristabilimento di qualunque cutanea 
od interna malattia, la di cui subi- 
tanea scomparsa vi diede origine ; 
ma qui pure, del |\iri che in parec- 
chi altri morbi, non otllcnsi da que- 
sto metodo , così ragionevole e da 
non negligersi, quel successi che [x>- 
trrbbonsi desiderare. 

Cosi, ad esempio, nulla si trasrii- 
rerii di tutto ciò che può ristabilire 
lì mestrui, ove subitanea sia stata l’a- 
menorrea, nè provenga da profonda 
lesione uterina. Ij soppressione del- 
le emorroidi esige l' applicazione del- 
le mignatte all’ano in poco numero, 
c l’uso interno dell'aloè in dose pur- 
gativa. Poco è d’attendersi dai Ve- 
sdeanti, nel caso che siavi stato dap- 
prima alcuna cutanea malattia; anzi 
possono produrre la cangrena, od al- 
meno una dannosa infiammazione , 
susseguita da una morbosa disfiosi- 
zionc del tessuto sul quale si appli- 
cano, sebbene pongansl in |iarti lon- 
tane dalle malate per l’ idropc; di- 
vengono micidiali ove sicno collo- 


cati sulla jielle che ricopre le mem- 
bra klropirlic, per poca irritazione 
che siavi nel tessuto cellulare, la qual 
cosa non è al certo priva d’esempj; 
ed anzi riscrbainmo per la fine ilei 
presente articolo r anasarca, aceom- 
(vagnato da sintomi d’ irritazione di 
codesto tessuto, acciocché il lettore 
vi presti maggiore attenzione. 

■ Tutto ciò eh’ esponemmo è, in 
principal modo, applicabile all’ ana- 
sarca il quale avvenga in (icrsone 
bianche, floscio, linlàtiche, in quelle 
cioè affette da anemia, sjiossatc di 
mitrizionc c di forze a cagione di 
creossive perdili^, o di anteriori ma- 
lattie. Ma l’anasarra non accade sol- 
tanto in codesta gente, succedendo 
eziandio in individui pletorici, o, per 
lo meno, in soggetti, il dì cui siste- 
ma càrcolatorio sanguigno non pre- 
senta veruna sensibile alterazione, 
che furono bene, ed a bastanza nu- 
triti, che non soffersero ninna causa 
debilitante, in fine in quelli che, eccet- 
tuata la causa oecasìonalc produttricv; 
dcll’anasarca, non subirono per anco 
nessuna morbosa alterazione. In essi 
questa malattia è, il piò delle volle, 
prodotta dalle cause oeeasìonali giù 
indicate, di quasi subitanea azione; 
come la istantanea soppressione del 
sudore, le bevande fredde nel mo- 
mento che il corpo è riscaldato, il 
pernottare all’umido, dopo una gior- 
nata calda, o grandi falirhc. In essi la 
ielle non si mostra già fredda c |ial- 
ida, ma bensì rossìl, calila, c se la si 
punge, vi si determina un lieve do- 
lore nel tessuto cellulare da essa co- 
perto, ch’è men facile a deprimersi, 
e conserva meno l’impressione del 
dito. La sete è viva, le membrane 
mucose irritatissime; dei generali 
dolori si iànno sentire nd tessuto 


Digilized by Google 


2 A N A . 

cellulare infiltrato, che ponno pro- 
gredire pili oltre, «1 arrivare per- 
fino, come dicemmo, a eongiungersi 
con tutti li segni della sup|Hirazionc. 

Questa vanetà. dcH’anasarca ( che 
non costituisce una specie distinta, 
essendovi anche in essa, del pari che 
in tutte le altre, accumulamento di sie- 
rosità nel tessuto cellulare, soppres- 
sione dell’esalamento .cutaneo, c di- 
minuzione della secrezione urinosa) 
diversifica da' suoi congeneri per la 
non deteriorata costituzione dell’indi- 
viduo in cui si sviluppa, ed esige l’u- 
so del salasso, dei bagni freddi sulla 
pelle, della dieta, degli aciduli dati a 
piccole e frccjuenti dosi, e del nitrato 
di potassa : li quali mezzi sono assai 
di frequente, sufficienti a vincerla, 
essendo in generale meno ostinata' 
delle altre, e meno suscettiva di pro- 
pagarsi alle cavità sierose; essa è pe- 
rò pili rapidamente funesta , e, ove 
sia mal conosciuta,cagiona una morte 
penosissima , arrecando la caiigrcna 
dei membri infiammata 

Sebbene I’ anasarca sia , in ogni 
caso, una malattia dello stesso fondo, 
piire alla varietà or ora descritta da- 
remo il nome di slenica, in opposi- 
zione a quella succedente in persone 
deboli, senza sintomi d'irrìtazione lo- 
cale , che appelleremo aslenica ; li 
quali epiteti convengono per ciò che 
indicano l’ apparenza esterna , e la 
natura delle cause, non (lerò un im- 
maginario stato à’attività o di pas- 
iività in una Ipcalc ed identica mor- 
bosa alterazione che vuoisi far prove- 
nire da due ipotesi, nel tempo stesso 
che si biasima altamente Brown, a 
cui si rubano le idee. 

Per quello spettasi all’ anasarca 
che nomineremo organico (cioè pro- 
veniente d’alterazione di qualche tes- 
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suto,cli’è in maggior o minor simpa- 
tico rapporto col cellulare ) esso co- 
ati luisoe soltanto un funesto sintoma 
di alcuna grave malattia, che ne of- 
fre pur troppo altri di ben maggiore 
iniportanza. * 

É il pronostico dell’ anasarca in 
generale poco favorevole ; , essendo 
sì di rado primitivo, ed accomfiagna- 
to si di spesso da altra idropisia, da 
non potersene mai sperare benaugu- 
rato termine, che nel solo caso, in coi 
gli antiflogistici apportino, come nd- 
l’anasarca stenico, sensibile migliora- 
mento. Quelle considerazioni teorico- 
pratiche che non sono di sua esclusiva 
jicrtincnza, verranno riportate nell’ar- 
ticolo IDROPE : veggansi per altro an- 
che li trattati ascitb, innuTORACE, 
IDROCKTALO C SÌmÌIL 

ANASTOMOSI, s. f. anastomosU, 
inosculatio vasorum: comunicazio- 
ne di due vasi provenienti da diversi 
tronchi, od almeno da diflerentl ra- 
mi principafi , avente per oggetto il 
facilitare il passaggio del fluido dal- 
l'uno all’altro. Se la comunicazione 
succede fra rami emanati da un solo 
ed identico tronco, assume ordinaria- 
mente lo speciale nome di plessoi, ^ 
Si anastomizzano. insieme li van 
spesso ad archi: talvolta però ad an- 
goli più o meno acuti. Le arterie pre- 
sentano minor qpiantità di codeste co- 
municazioni, le vene più di frequen- 
te, ed i linlàtici poi ne posseggono 
gran numero. Nei vasi ripieni di san- 
gue rosso, il tronco, risultante daL 
ranastomosì di due rami vascolari, è 
più grosso di ognun di loro isolata- 
mente preso: non così succede nei 
vasi a sangue bianoo,dei quali spesso, 
all’opposto, il nuovo è più piccolo dì 
quelli che versano il floido nel ano 
interno. 
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Pare clic ruffìcio delle .anart omo-' 
à na quello di agevolare la circob- 
z'ione flegli umori ; essendo in isperial 
modo mol(i|>lìcatc, laddove il corso 
dei fluidi va soggetto ad essere inter- 
rotto a motivo di qualclie ostacolo. 
Ecco il perchè li reticoli ca|>illan ne 
hanno di più dei tronchi di certo ca- 
libro, le vene più delle arterie, ed i 
linfatià a preTerenza di tutti gli 
altri ordini di vasi riuniti 

Siccome si ritenne per vario tem- 
po che li nervi fossero S|>erie di vasi 
ripieni di jxiliia dillucnte, cosi si dis- 
sero, molto impropiamente, anasto- 
mosi le frequenti comunicazioni, che 
hanno i loro rami gli uni cogli altri. 

AISA'l’OMI.X, s. C anatomia, anatlio- 
mia, anatome, ahaiomice : ramo 
delle naiurali scienze che insegna a 
conoscere il numero, la forma, la si- 
tuazione, i rapporti, le connessioni e 
la tessitura di tutte le parti, la di cui 
riunione costituisce un corpo orga- 
nizzato, ed alle quali coll' analisi 
meccanica si può quest’ ultimo ri- 
durre. 

L'anatomia, così de/Tmita, abbrac- 
cia tutti gli esseri organizzati, e si 
ferma nei limiti della vita; ma varj 
scrittori, diedero altre volte a code- 
sto nome un significato vie più este- 
sa Voleva, a cagion d’esempio, Glis- 
son, che m dicesse anatomia qualun- 
que deoomponzione di qualsivoglia 
corpo , sebbene inorganico, purché 
fosse eseguita con mezzi o meccanici, 
o chimici; e Domeo usù fesprcssionc 
anatomia spargirica,'per indicare la 
chimica : le quali acccttazioni, avve- 
gnaché conformi all'etimologia, l’uso 
ne là parere stiracchiate, né vennero 
• mai generalmente ammesse, cd oggi- 
dì caddero in perfetta dimenticanza. 

§. L Considerazioni generali , 
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— Ricevette faiiatomìa nomi diversi, 
a seconda della varia natura dei cor- 
pi organizzati sui quali la si eserci- 
ta . liices'i Jilomia, o meglio fito- 
tomia , quando studia la struttura 
delle piante: zootomia se ha per >- 
scopo di svelare quella degli animali; 
c finalmente antroyotomia, andrò, 
tamia, od impropiamerfte antrapo- 
grajia, ove sia l’uomo l’individuo di 
cui a’ ingegna di conoscere gli orga- 
ni; e la loro intima tessitura. 

Possono li mezzi meccanici, di cui 
si giova i’anatoroia,guidarlaad un’ana- 
lisi più o meno dil'icata dei visceri per 
essa indagati ; può essa, inlatti, ridur- 
re un corpo organico alle sue piccole 
parti costituenti, clic sono allora mai 
sempre delle fibre o del tessuto cel- 
lulare, o pure limitarsi ad isobre li 
vag strumenti, ai quali questi orga- 
nici clementi , se é. lecito così chia- 
marli, colle loro molteplici combina- 
zioni e modificazioni danno origine 
c nascimento : poggia su tutto questo 
la divisione deU’anatomia in generale, 
tendente a discoprire la struttura e 
le qualità dei diversi tessuti, e in de- 
scrittiva o speciale, detta csatlissi- 
mamente organologia, morfologia, 
somatologia, che non rintraccia se 
non se b figura e i rapporti dei va- 
g organi ; queste due importantissi- 
me parti formano, colb loro riunione, 
l'anatomia isterica o teorica, così 
detta in opposizione all' anatomia 
pratica, o teorica, b quale insegna 
li mezzi ond’arrivarc alla conoscenza 
dell'altra,e ]ierfezionarb tracciando b 
descrizione degli strumenti d’adoprar- 
si per le anatomiche preparazioni, li 
processi da tenersi per apparecchia- 
re qualsivoglb organo, c porlo sot- 
to gli ocelli dell’ osservatore, tanto 
coir isobrlo del lutto, quanto rispet- 
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UmAo li «uoi rajiporti , c infine li 
mezzi da praticarsi |icr oonscrvare le 
pre|u razioni, preservandole eziandio 
dalla corruzioiié. 

L'anlro|iotom!a, ramo il pii\ im- 
portante dcH'anatoroia, non si orcu|>a 
già soltanto deH'uoiTio sano, ma stu- 
dia ben anelie le tracce dalle malat- 
tie imprèsse nel tessuto delle sue 
parti, raccogliendo cosi, dei fatti ac- 
cidentali o insoliti , li quali servono 
poi ad illuminarci sulla natura e sede 
delle malattie, od a spargere alcuna 
duce sulle funzioni di qualche organo, 
che ci riescono oscure c poco note' 
in istatò di salute ; nel qual caso vie- 
ne chiamata anatomia patologica, 
e mal a proposito anatomia pratica 
o medica ; mentre pure non à pra- 
tica in inaggior grado di qualsisia 
altra anatomia, nà ha minori rappor- 
ti colla fisiologia, di preferenza del- 
la terapeutica, lo zootomla, poi si 
indica col nome di anatomia com- 
parata, sempre che abbia per suo 
scopo speciale lo stabilire un |>aralel- 
lo o tra gli animali, o tra questi e 
r nomo, sotto il rapporto della loro 
struttura, all’oggetto di far vedere 
negli esseri oi^anizzati le parti che 
nc differiscono , o quelle che si as- 
somigliano; e di dimostrare l’ ammi- 
rabile unìformitii dalla natura segui- 
ta in mezzo alle infinite variazioni 
da essa stabilite negli immensi det- 
tagli delb organizzazione. 

Assunse per ultimo 1' anatomia 
dogli q>itctì analoghi all’ uso che 
fassi delle nozioni da essa procura- 
te ; ti che la sì dice medica, chi- 
rurgica, filosofica, legale, teologi- 
ca e simile, a norma che la si ad- 
oprà all'oggetto di conoscere la tede 
e lutura delle mabtlie, per trac- 
ciare il manuale delle operazioni. 
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onde appoggiare alcuni fisirà rag'io- 
namenti, risch'iaràre fldle giuridiche 
questióni, c da ultimo ad ispiegare 
alcuni |uissi delb Itibbb, o som- 
ministrare alcun nuovo argomento 
al dogma d’ una intelligenza erra- 
trice c rcgobtrice del universo. 

§. IL Anatomia .propiamente 
detta. — I." Storia. — Vuoisi br 
ascendere rorlgine dclfanatomla fi- 
no alla pifi remota antichità. Poi- 
ché gli uomini hanno in ogni tem- 
po sagrificato degli animali onde nu- 
trirsi, offerto agli Dei delle vitt'une 
cnienti, praticata Ja castrazione al- 
r oggetto di migliorare le carni de- 
gli animali, non che altre cose con- 
simili, ti pretese concluderne che 
per tempissimo eziandio ebliero esM 
alcune nozioni sulla struttura del- 
Tanimale economia . Ma |x>chi alti 
prescritti dal bisogno o daUa su- 
perstizione, non dovevano procura- 
re che le cognizioni assolutamente 
necessarie ad eseguirli, coni’ è qud- 
b di qualche viscere, del fegato, del 
cuore, degl’ intestini, dei testicoli e 
simili ; eh’ è quanto dire non dove- 
vano somministrarne di più estese 
di quelle che ]x>sseggono oggidì li 
nostri maccellau ISé era niente più 
favorevole all’anatomia b imbaJsi- 
raazionc degli Egiziani, checche ne 
dissera li panegirisli di lutto óù 
che si perde nclb caligine dei se- 
coli ; mcntr’ essa il solo talento esi- 
geva di estrarre il cervello pel na- 
so, e li visceri addominali da una in- 
cisione btta nel basso ventre ; c 
quelli, inoltre, che facevano talea|>cr- 
tura riguanlavansi con orrore dagli a- 
stanli,e forzavansi di tantosto fuggir- 
sene, per porre in sicurezza la prop'ia 
vita, ili ritiene quindi per favolosa b 
tradizione che atlribu'isce delle ope- 
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re analonaichc ad Atholidc scronrlo 
re della j^rima dinaitla, e dojm Ga- 
■ Imo gì o conrordi nel credere ebe 
li quarantadue libri TChianti sullo 
stcsao argomento, e dei quali per 
molto tempo se ne attribuì il meri- 
to a Mercurio Trismegisto, sieno 
di origine assai piti recente. Proi- 
bivano le religiose opinióni di porta- 
re una sacrilega mano siti cailàrcre 
del propio simile, non solo in Egit- 
to ma càandio nelle Indie, ed alla 
CLina, dove anche oggigiorno siflàlto 
pregiudizio sussiste in ogni sua for- 
za : dò non ostante alcuni onoraro- 
no fi Chiiiesi della sco|x;rta della 
' circolazione del sangue ; mentre altri 
La rintracciarono fra gli Isracfili, at- 
tribuendola a Salomone. Le figure 
cbincsi JMTÒ fattesi conoscere da Cle- 
rcr, 8 CIÒ die sappiamo della patolo- 
gìa dei Bramini ci attestano, quan- 
to profonda sia l’ignoranza dei Cbi- 
ncsi c degl’ Indiani in fatto di ana- 
tomia. 

Egli ò presso i Greci 'che convie- 
ne nnlracciare la origine di questa 
scienza: riesce tuttavia incerto, oscu- 
' ro e dubbioso tutto ciò die la concer- 
ne innanzi ai tempi di Aristotile: solo 
può dirsi, dietro la severità delle leggi 
greche, essere probabile die niuiio a 
quell'epoca osasse aprire umani cada- 
veri ; conveniva anzi nascondersi qua- 
lora si volevano dissecare quelli de’ 
bruti, c Democrito quando desiderava 
portare nel loro internò i suoi sguar- 
di curiosi, ritiravasi nella solitudine 
più limola. Tutto ciò che sapevasi 
sulla unaana economia, erano deboli 
nozioni somministrate dal raso o dalla 
chirurgia j apprese per tal guisa Ip- 
pocrate che l’antibraccio e la gamba 
contenevano due ossa; dal che ne do- 
veraDO risultare parecchi errori ; cd 


infitti il Medico di Coo formossi una 
falsa idea delle suture, pretendendo 
die il loro numero variasse a seronda 
della diversa forma dello stesso cra- 
nio. Nulla di mmo pare che la tra- 
dizione ne autorizzi a eretlerc, avere 
la zootomia fallo qualche prezioso 
acquisto; e sembra in vero che abbia 
Empedocle conosciuto la coclea del- 
l’orccdiio interno, c . forse alludeva 
AIcmeone alle trombe Faloppianc 
quando disse, che le capre resjurano 

{ >or le orecchie; ed ò poi -a' liii altri- 
luito il primissimo trattato d’ ana- 
tomia. Apportò per altro la zootomia 
r inconveniente di fir credere non 
essere la struttura umana diversa da 
qiielb dei bniti che rassomiglian- 
gli mollissimo nell’ esterno, propa- 
gando eziandio vaij altri errori , 
tra fi quali citeremo qudlo di D'io- 
cle clic molto più lardi ammetteva 
per anco la esistenza dei cotiledoni 
nella matrice della donna. I,a storia 
delle ossa c dei princijiali visceri 
furono, d’altronde, le sole parli sulle 
quali, fìn dal tempo di Aristotile, si 
raccolse qualche documento, ed an- 
che superficiale. Conosceva Ippocra- 
tc il diploc, e Supponeva la esistenza 
della sinovia : indicò ben anche varie 
arlicobzioni, come quella dclb ma- 
scella inferiore; ma allora non so- 
sjicttavasi nemmeno l’esistenza dei 
muscoli, c venivano tutti collettiva- 
mente compresi sotto il nome di 
carne ; ned erano meglio distinti li 
nervi dai tendini, e dai ligamenti; 
confondevansi insieme tutti li vasi, 
arterie o vene, facendoli provenire 
dalla testa, e, sebbene quest’ ultima 
dottrina siji registrata in mi libni 
attribuito falsamenlé ad Ippocralc, 
non i da dubitarsi che lui stesso 
non b proicssasso, conciossbchè es- 
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sa rcànckle perfetta mente coi prìn- 
cipj di sua tcrapeutira. 

Pari è r epoca formata da Ari- 
stotife nell’ anatomia, a aucUa per 
-lui costituita nella naturale istoria. 
Leggendo attentamente le sue opere, 
è facile accorgersi aver egli aper- 
to umani cadaveri ; poiché , seb- 
bene si lagna degli scarsi avanza- 
menti deH'autropotomla, e dei bi- 
sogno che si ha ad ogni istante d' int 
vocare il soccorso della zootorola , 
come, ad esempio, in occasione del 
polmone , fegato, e stomaco , con- 
fronta però la struttura degli ani- 
mali con quella dell’ uomo. Tagliò 
pel primo degli animali vivi, apren- 
do un camaleonte, onde osservare 
il meccanismo della respirazione. Di- 
mostrò pel primo che li vasi pro- 
vengono dal cuore, c non dalla te- 
sta ; conosceva 1’ aorta e la rena 
cava ; c per la prima volta rin- 
riensi ne’ suoi scritti la voce aor- 
ta ; sebbene sembra , fosse usata 
anche innanzi di lui. Parlò pel pri- 
mo a ciliare note dei nervi, dei qua- 
li previde la connessione col cer- 
vello ; determinò pel primo le ana- 
tomiche differenze, esistenti fra la 
sci mia c l’uomo; propose pel pri- 
mo di dividere l’ anatomia in ge-' 
^ nerale c particolare ; c pel primo 
finahiiente suppose la esistenza dei 
vati latta, senza però cercare d’ ap- 
profondirsi in questo punto di scien- 
za , cotanto importante. Lavori co- 
si moltipliri gli danno dintto di 
avere un distinto posto nella storia 
dell’ anatomia. 

Fa d’uo|>o presso a poco collo- 
care sulla stessa linea di Aristotile 
Prassagura, le di cui opere sonosi 
sgraziatamente peniate; ma che, a 
quanto osscriKU Galeno, distiiuc pel 
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primo le vene dalle arterie, rioono- 
scendo la qualità contrattile di cui 
sono fornite queste julùmc; fu ezian- 
dio il primo ad opinare giustamente 
sui cotiledoni uterini, e, del pari che 
Filotimo, considerò il cervello qual 
gonfiamento della midolla spinale: 
opinione è questa della quale, seb- 
bene stata per vario tempo rigettata, 
le ricci-che moderne dimostrarono 
all’ incirca b esattezza. 

In onta di tali progressi era per 
anco l’anatomia in vero stato d’in- 
fanzia, quando la rivoluzione morale, 
accaduta nei Greci per le {nierre 
di Alessandro, venne perfezionata e 
consofidata da qualche successore di 
codesto conquistatore. Molti prin- 
cipi amici delie scienze, favorironle 
con ogni loro potere, coltivandole 
eziandio con successo. Furono i La- 
gidi s|>eclalmente che si diedero ogni 
briga onde moltiplicare e spargere 
le cognizioni. La scuola d’ .Alessan- 
dria, fondata da 'l'olomeo Evergele, 
divenne per cura loro la più cele- 
bre e frequentata dell’universo; nè 
fu la anatomia l’ultima delle . scien- 
ze di cui incoraggiarono li procrea- 
si , facendola pubblicamente inse- 
gnare , studiandola eglino stessi , a 
quanto ne assicura Plinio, c per- 
mettendo di aprire umani cadaveri. 
La quale ardita innovazione, che ur- 
tava di fronte li popolari pregiudi- 
zj, li fece accusare di aver ordinala 
la disserazione di rei criminali vivi, 
condannali alla, pena capitale: odiosa 
Ìinpatazione,sostcniita8enza prove da 
Celso e da Tertulliano. Eressero an- 
che probabilmente un gabinetto ana- 
tomico , jKisciacchc Galeno racco- 
mandò ai desiosi d’ imparare l’osleo- 
logia, d’andarsene ip .Alessandria ove 
vòdrebbono molli omì e scheletri . 
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Li due più prandi anatomisti deU 
l’antirhilh.Erofìlo cioù.ed Erasistrato, 
escirono infatti da quclh scuola. Sco- 
perse il primo, di cui. non nc ri- 
mangono clic de’ frammenti in Hufus 
ed in Galeno. ' la circolazione pul- 
monare, li plessi coroidei, il liga- 
mento rotondp del femore, il cala- 
mo de’ scrittori, l’epididirao, la pro- 
stata, le vescichette SQminali, e le 
corde tendinosc del cuore ; diede al 
duodeno il nome che per anco ritie- 
ne, ìndìaV la differenza di densitii 
tra le pareti' delle arterte, e quelle 
delle vene, e distìnse positivamente 
fi nervi dai ligamenti c dai tendi- 
ni. In quanto ad Erasistrato, la cosa 
più importante, per lui operata in 
'anatomia, fu la scoperta de’ vasi lat- 
tei , i quali . per isveotura ricadde- 
ro hen- presto nella dimenticanza ; 
stndiù in modo 'speciale il cervello, 
dove rieo»tibl)e maggiori circonvo- 
luzioni, a preferenza di quello -dei 
bruti; rinuenne l’acquedotto dcl^Sil- 
v'm, del pari clic il quarto ventri- 
colo; riconobbe le valvole dld cu’o- 
.re, e ad esse applicò codesto nome. 

nivennero ÈroHio ed Erasistrato 
capi di due sette molto celebri, ma 
stanchi gli Alessandrini della strada 
deirusscrvazionc.gettaronsi nel mare 
delle speculazioni, e la loro scuola, che 
dov^a illuminare la terra,' divennd 
la rulla delle più strane follie cd as- 
siirdiiù che mai priori la delirante 
immaginazione. Fu ranatomia subito 
abbandonata, per tener dietro 'alle 
ribalderie del platonismo, della ma- 
gia^'e della cabala. , c, in capo a 
qualche anno, non si discorse nem- 
meno più d’essa ; pr j'iiisa che non 
fu possibile-nò a Kiilus' nò a Ga- 
leno lo assistere all' aprlura d' un 
sul c^ailavere.. Mulla di meuo fu, 
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questa scienza per anco 'coltivata 
. da qualche medica Eudemio ("no- 
to pr le sue disniBsioni con Ero- 
filo, vertenti sul pancreas) conside- 
rava rapfìsi caracoidcà, qual osso 
distinto c scpralo. Studiò Sorano, 
con molta cura, gli organi gniitali 
femminìui, e compse sopra dì essi 
, un’ opra di cui pscia approfittò 
Moschion ; conosceva esso l’ imene, 
la clitoride, le ovajc, e le tube del 
Faloppio, cd è pure assai' esatta la 
descrizione per esso data dcH’ulcro. 
Rufus fece conoscere la pleura , c 
indicò la differenza di capeìtò csì- 
slcnte fra i due venlricoll del cuore. 
IVIarino pure fece alcune osservazioni 
sui nerri, e sulle' gianduia E Celso, 
dal suo canto, aveva gi.\ riiin’rta parte 
■ delle cognizióni anatomlclie, che al 
suo temp fc nc stavano spese: è 
' ben snperlirialissima la' Sua ^d(»cri- 
zìone dei "tisceri toràcici c oddorai- 
•• hali ; ma' fi iirt-ò molto bene cono- 
• seerc roSli ologia. Degno di rimarco, 
in ispccialìtù', sì -mostra il modo onde 
descrive la prz’ionc ossosa del meato 
uditorio esterno, c indica Vagamente 
la lamina e,ribrosa drircliiioidc, di- 
cendo •che -il naso' comunica col cer- 
vello per mezzo -di moltiplici lori. 

Non doveva punto Galeno negli- 
gere r anatomia, piehò esso aveva 
' già conosciuta rindìspnsabilo neces- 
sità d’interrogare hiccssanlenientr la 
natura, onde liberare la medicina 
dalle sottigliezze B dalle distinz'ioni 
oziose delle quali avcvala caricala 
la scuola alessandrina. Collivò esso 
’ infatti questa srienfa con molto Ze- 
lo, c volle ami insegnarla ai Roma- 
ni; ma non piò- vincere la ripu- 
gnanza pei* essa inspirala a ^rl 
popln |>oeO dotto, c la lini col- 
r essere obbligalo di abbandeaare 
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lìonia.. Si <Ii([iulù molto ai lcm|>i 
(li Vetalìo, |ier sapere s’cgli apriva 
o no 'gli umani cadaveri; ma non si 
può di ciò dubitanic dal momento 
che lui sU;sso nc la sapere, potersi 
allora dissecare i corpi morti dei 
finciulli esposti, non che quelli degli 
scliiavi. Possedeva esso d’altronde 
due sclicletri, runo di un individuo 
dissotterrato da inondazione, e l’al- 
tra di malfatlorc rimasto privo di 
sepoltura , a cui gli avvollqj ave- 
vano divorato tuUe le |)arli mol- 
li. Raccomanda in fine con grande 
premura di non lasciarsi sfuggire 
(pialunquc occasione d’ifprirc de’ cor- 
pi umani , prc|iarandovìsi soltanto 
colle diss(H^zioni dei bruti Siccome 
|X)i riteneva essere la struttura delle 
scimic senza ocxla perfettamente si- 
mile alla nostra; cosi tracciò tutte 
le suò descrizioni dietro quest’ ani- 
pial(!c ecco 'pcrcliè ammise Tosso 
)ntermas<X'IIare, suppose la masrclU 
inlcriiire roroposla di duo ossa,, e 
coiisidei'ò. il^ sacrò qnal riunione di 
tn; [)czzi. Aveva |x;rò, oUre'cbe sci- 
mic, anatomizzato un clclànte, molti 
ucrclli,' {icsci c seqienti. ; ma creden- 
do |k>co 'ini|K)rtaHli fi dettagfi ana- 
tomici, non contribuì mòtto ad avan- 
zare la scienza, bscÌ3ndol4 quasi nel 
punto ìstesso in ctiì la rinvenne. Non 
dubbiamo |>crò onimcllcrc di dire 
dicali va multo debiti'ice la miologla, 
avendo egli data un’ottima dcscririonc 
dei inuseuli dorsali e laringei j c sem- 
bra pure che abbia egli sco|)erU> il 
|ieHic(dajo,o platisma mioide, cd il po- 
pliteo. Conobbe alcune porzioni del 
ncrio gran simpatico, ma non il suo 
insienie;ammet^va trentadue |>aja di 
nervi, selle cerebrali, c dodici spinali, 
e riteneva la midolla allungata, qual 
quulungaracnlo delTcucelalo. Seioudo 
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lui le arterie nascono dal cuore, e le 
vene dal fegato ; |iarla di Snastnnaosi 
tra questi due sistemi di vasi, e sostie- 
ne, contro Toninionc ammessa dotto 
Erasislralo, cne le arterie racebiutio- 
no tulio sangue del pari che le vcae. 
Descrisse in generale benissimo li 
vasi che si distribuiscono {x:r ogni 
organo; ma non si ritrova piò in 
liti la stessa esattezza quando {tarla 
della loro' origine; ciò che d'qtcnde 
dal non aver egli studiato T apjtara- 
to vaso^are in tutta la sua .estenzio- 
ne, c isolatamente dagli altri sistc- 
niL Riconobbe essere le’ vene piò 
numerose delle arterie^ posciacxhc 
tutte le artdric sono accomjtagnale 
da vene mentre non tulle qui^ste 
_sono assoc'iate da quelle. 

Non rinveniamo piò do[io di lui, 
.per molti secoli, veruno ailtorc dclb 
anatomia pratica; si credette b<;nc 
per anco bisognevole al modico b 
eonosrenza della struttura drlTuman 
corpo; 'ma conteiitosy di slqdiaria 
ih Galeno,, le di cui o|tcre furono 
' b sóla <xl unica guida dei moderni 
jGreci, e specialmente degli Arabi. 
Oribasio, il quale d’altronde assicura 
avere lui stesso dissecata delle sci- 
raie, nc diede un compiuidio, che 
servi quasi gnicraimriitedi manua- 
le, del quale approfittò Nemesio |>er 
comjK>rre il suo magro trattato, in 
cui alenili spiriti penetranti credet- 
tero rinvenire tnaccx: dclb circola- 
zione del sangue . Pare die tra i 
Greci jKisteriori a Galeno, il solo 
Aczio abbia, sfiarato .alcun raiUvere 
in Alessandria. Per quello si spella 
agli Arabi, i loro religiosi pregitidizj 
non permettevano ad essi di darsi 
alTanatomia , e perciò poòlénlaronsì di 
copiare Galeno, le di cui descrizioni 
'furono da Idio aOguratc, invdidulc 
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un’ immensità di fàvole e di foUio 
A popolaresche; ed in Avicenna rin. 
vietisi il quadro più completo delle 
loro analoitiiche cogniàonL Un solo 
tra essi, cioè. Aixlollàtif, fu utile alla 
scienza, posciacchc, passeggiando un 
giorno in un cimitero, ove esaminù 
un mucchio di ossa, riconobbe per 
accidente averti Galeno ingannato , 
allorquando asserì essere 1 ’ osso del- 
la- mascella inferiore ed il sacro, 
composti il primo di due, il secondo 
ài tre pezzi insieme uniti. 

Ciè che fuvvidi più funesto in que- 
sto letargo impossessatosi dell’ uma- 
no spirito .si è, che sebbene tutti 
convemsaero sulla importanza ed uti- 
lità deU'anatomia,. si credette poter 
a meno di studiarla sulla stessa 
natura, sebbene Galeno medesimo 
avesse aflèrmato non potersela ap- 
prenderò coi librL Dal che ne av- 
venne, che non solo niuno sognò di 
trasgredire le leggi religiose prcscri- 
venti di ris{iettare i cadaveri , ma 
inoltre gli errori dì Galeno finirono 
col ritenersi per latti positivi ; e vi 
abbisognarono dopo dei grandi sfor- 
ai, acciò che finalmente la verità 
trìonlàsae di ‘tanti sbagli, consan'ati 
da molti secoli. Tenevano l’ islami- 
smo e la gerarchia de* prischi scrii- 
ri lotti gli spiriti curvati sotto il 
giogo della autorità, e per vario tem- - 
po gli uomini, ricondotti al gusto! 
deO’osservaz'ionc, rifiutarono di crt;- 
dere alla testimonianza dei loro Scil- 
la «, quanrlo non accordavasi colle ma- 
gisttnli ckcisioni degli oracoli, abitua- 
ti a crederli inlàllibilL 

Esci finalmente l’umano intelletto 
da codesta lunga stupidezzai od il 
secolo quattordicesimo vide rinascere 
l’aurora dell'anatomia, essendo ri;x>- 
sta iu onore da Eedcrico il. yuel- 


l’ illuminato principe proibì di rircyc- 
re vcrun chirurgo il quale non ibssc 
istrutto ni'll'analomla, ed ordinò che 
per lo meno in Sicilia dìssechereb- 
besi pubblicamente un cadavere ogni 
cinque anm. Mqndini fu il primo 
ad approfittarsi . di tale benefiz'io , 
aprendo, nel 1 3 1 5, due donne ; ma 
non si giovò molto delle felici àr- 
oostanze che U secolo gfi presentava, 
in guisa da essergli la scienza debi- 
trice di poco. Occupossi specialmen- 
te dei visceri ; nò di ciò che dice sui 
mnscoU si può citare per autorevole 
se non se la descrizione da lui data . 
di quelli formanti le pareti dell’ad- 
domìne. La sua opera, la prima do|K> 
quella di Galeno, che venne dettata 
dall’osservazione, contiene, assai più 
che descrizioni , parccrliie teologi- 
che sotligficzze, il dì cui abuso nel 
pcripatìcisroo, ne aveva sparso il gu- 
sto in ogni scuola. 

Sebbene questo libro si ritenesse 
per autorevole nel corso di quasi due 
secoli, pure non cessarono per esso gli 
spiriti dì ricondursi sulla buona via. 
La bolla' di Bonilàcio Vili, che proibì, 
nei i3oo, di scarnificare U cadave- 
ri, o dì làrno bollire le ossa , non 
venne alla lunga osscmta, poiché, 
nel i3'j4> r Università di Montpel- 
lier ottenne il permesso d’aprire ca- 
daveri; e S’isto IV. accordò posda, 
nel 1482 , ugual licenza a quella di 
Tubìnga, fondata da già cinque 'an- 
ni. Riccveltcro yd arragaronsl con- 
simile 'diritto le varie Università al- 
lora erette in Europa, per oàajiicra 
ohe divennero frequentissime le oc- 
casioni di studiare la struttura del 
corpo umano sulla, stessa natura, c 
perciò a meraviglia raolliplìcaronst 
pure le -scoperte. Acliìllini, U quale 
pare abbia mollo anatomizzato, rm- 
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#<-nnc il martello, l’ inondine, il quar- 
to |xijo de’ nervi , ed il ligamento 
so«|>cii8orio della verga. Benedelù fu 
utile alla KÌi!nza in maniera menu 
diretta, poiché le sue opere non con- 
tengono veruna propia oaservazione, 
ma fece ben»! erigere in Padova un 
teatro anatomico , sul modello di 
quelli gié eaUleiiti in Roma e in 
Verona. Vide Massa il lóro parie- 
tale, ammise tre lobi nel fegato, o 
diede una buona descrizione della 
prostata e della tramezza dello scro- 
to; riconobbe coll’ Àchillini essere 
l’ollàtorio un vero nervo, costituente 
il primo pajo cerebrale. Negò Sle- 
làno l’esistenza del pannicolo carnoso 
nell’uomo, e scoperse le valvole nelle 
vene. Fece Da Bois numerose sco- 
perte, e le avrebbe grandemente mol- 
tiplicate se avesse crcduto’pìd a ciò 
che vedeva, e menò a cidi che dis- 
sero gli antichi ; fu lui che descrisse, 
nel primo, il muscolo gran dentel- 
lato e i piramidali; ed è parimenti 
lui che diede, al maggior numero 
de’ muscoli e vasi, li nomi pei quali 
oggidì pure appellanti. Finalmente 
Berengario, uno de’ principali ristau- 
ratori dell’anatomia, cd il pili celebre 
di tulli qiic’ moderni che collivaronla 
innanzi Vesalio, arricchì la scienza di 
una qiianlitii di nuore osservazioni; 
ajierse più di cento teste onde as- 
sicurare della mancanza nell’ uomo 
del rcticòlo ammirabile; riconobbe 
esservi due- cartilagini aritnoidee in- 
vece di ui|ia come credevasi; sostenne 
essere impenetrabile al sangue il 
tramezzo- del ventricoli dd onore; 
diede a conoscere l’appendice del cie- 
co, e fu il primo ad attentamente 
studiare l’osso sfenoidc, e le vìe uri- 
narie, Gli rimproverano i suoi con- 
temporanei di avere sparato uomini 
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vivi ; ' ma è questa un’accusa, a cui 
soggiacquero tutti li grandi an^o- 
mistì, nei secoli rozzi cd ìncoltL- 
Sebbene abbiano li riuniti lavori 
dì tutti questi osservatori, .portato 
un gran rovescio alfautorilà di Galo- 
no, non pervennero perù ad intera- 
mente distruggerla. Mon polevasi ne- 
gare ohe la natura presentasse gli 
oggetti in modo ben diverso da qiidio 
con cui li descrisse l’oracolo; ma ìn- 
gegnavansì di spiegare questa talvol- 
ta stupenda dissidenza, dìcend.v.ea- 
serc corrotto il testo di Galeno, e 
mal tradotte le sue opere ; od anzi 
Du Bois ardì sostenere che la umana 
sjiecic abbia cangiato natura, dege- 
nerando; cd era rìserbato al^Vetal'io 
r onore di dare gli ultimi colpi al 
Gaicnìsrao, distruggendone per aem- 
prc il di lui impera 

Interrogando Vesalio incessante- 
mente la natura, ebbe a convincersi 
delle inlinitc inesattc'zze del medico 
di Pergamo; c si è in fine credulo 
autorizzalo di asserire , non avere 
giù Galeno tracciato le sue descri- 
zioni dietro l’ nomo, ma bensì pren- 
dendo ad esame le scimiei sUIiitla 
ardita asserzione produzae tiegli spi- 
riti una generale commozione, e tra- 
scinò Vesalio in vivissime dispute , 
specialmente con Da Bois cd Eusla- 
chìo ; il primo de’ quali usò sotti- 
gliezze, mala fede e scandalo, per 
far trionfare una causa da luì forse 
spalleggiata per semplice orgoglio , 
temendo non si credesse avere esso 
riconosciuta la superiorità del suo an- 
tico scolara Vesalio però, progreden- 
do con passi sicuri, abbatté la falsa 
teoria ni Galeno sull’ intima tessi- 
tura dei muscoli, scoperse la valvo- 
la del piloro, dimostrò non comu- 
nicanti lo fosse nasali colf ìnlenio 
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del cranio per mezzo dei icni tfe- 
• noidali, e diede la prima buona de- 
scrizione del mediastino ; il suo 
prineipal merito poi roiiaìstc ndlo 
avere richiamati i inediri allo stu- 
dio dcH’anliopotomia, ch’era da tan- 
to tempo negletto per la zootomia. 
E siccome esigevansi molte ricer- 
che e fatiche per evidentemente di- 
mostrare il bisogno di disgiungere 
questi due rami dell’anatomia, mar- 
cando le differenze esistenti fra l’uo- 
mo e i bruti sotto ih rapporto del- 
la struttura delle varie loro parti ; 
cosi apri Vcsalio un vasto rampo <li 
nuove scoperte ed osservazioni, che 
non se ne stette sterile. la mo- 
derna scuola, della quale là d’uo|Mi 
ritenerlo fondatore, brillò di grande 
splendore in Italia , e s|>ecialmen- 
te a Padova : escirono infatti di là 
Eustachio, Faloppio e Colombo. 

Eustachio, che al più ardente zelo 
pei progressi della scienza combi- 
nava un profondo rispetto per Ip]vo- 
crale e per Galeno , scoperse le 
trombe, cui diedrsi il suo nome, la 
corda del timpano ed il muscolo 
interno del martello ; vide nel ca- 
vallo il canale toracico, riconoscen- 
dovi eh’ esso sbocca nella vena sot- 
to-clavicolare. Ned era il Faloppio 
meno appassionato per l’anatomia, 
di quello che lo fosse Eustachio ; 
lui stesso ne fa sapere che spesso 
gli furono concessi dei delinquenti 
onde aprirli, e i quali egli làceva mo- 
rire dando loro dell’oppio : nume- 
rose sono le sue scoperte. lui dob- 
biamo la prima esatta descrizione 
dei quinto pa^o de’ nervi ; diede al- 
la placenta il nome che per anco 
ritiene; scojierse la valvola ileo-ce- 
cale; diede il nome aUa membrana 
del timpano ; studiò l’ustcogaiia del 
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feto, cui niuiio per anco aveva posto 
attenzione ; descrisse le fibre della 
membrana muscolare della vescica 
c dello stomaco; rettilicù c comple- 
tò in varj pmiti i lavori del Vesa- 
lio, e fu il primo a dare il bellis- 
simo esempio di non descrivere se 
non ciò che credevasi non bene os- 
servato da altri ; posciacchò innanzi di 
lui niun notomista ommetteva di ri- 
petere, nelle propie opere, tutto ciò 
che già era stato detto da’ suoi pre- 
deerssorL Contribuì Colombo mol- 
to meno ai progressi della scienza, 
sebbene si trovasse in tali circostan- 
ze da jiotcre s|iesso sparare fin 
quattordici cadaveri ogni anno: nul- 
• la ostante, alcuno non aveva per anco 
cosi bene descritto ì ventricoli della 
laringe, com’egli con moltissima pre- 
cisione ebbe a fare. > 

Dopo si brillante periodo, i di 
cui risultati sono per la maggior 
prte registrati nelle belle 'l’avole 
dello Eustachio, il gusto per l’ ana- 
tomia si sparse c divenne nell’ Eu- 
ropa assai più generale ; si che in 
ogni Università si eresse per tale 
scienza una cattedra speciale ; men- 
tre per lo avanti era essa confidata 
ai professori di Medicina teorica ; 
ma però continuò.spec'iaimcntc nella 
soli Italia, ad essere con maggior 
successo coltivata . Là inlàtti tro- 
viamo Guidi, a cui attribuisconsi al- 
cune scoperte, 1’ onor delle quali , 
forse equità vorrebbe che lo si re- 
stituisse al suo maestro Faloppio : 
Ingrassia, che assai contribuì ai pro- 
gressi della osteologia ; studiò dili- 
gentemente lo sfenoide ; foce cono- 
scere i foli e le fessuro provenien- 
ti dalle sue connessioni colle ossa 
vicine; ilimostn'i che le a|Mifisi ensi- 
formi, che conservarono il suo no- 
fi 
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me, ne laimo realmente parte; ac- 
cennò r apofiii eresili di f;atU>, la 
lamina cribrata , la perpendicolare;, 
e lo masse cellulose poste sui lati 
di (|iicsl*ultima , come altrettante 
porzioni d'un solo e identico os- 
so ; scoperse la stalla , ed insegnò, 
pel primo , essci-e il vomere e li 
cornetti inreriori, ossa distinte c se- 
parate: Acanzi , che ne lasciò una 
buona descrizione dell' occhio uma- 
no, c dello stato della matrice duran- 
te la graviilanza ; sco|>erae il canal 
venoso , I’ ippocampo , li tubercoli 
lielle valvole dell’ aorta , c il mu- 
srolo inalzatore della pal|>cbra supc- 
riore I Varolio , conosciuto pel suo 
metodo d’ incidere cd esaminate il 
cervello dall' alto al basso, cui sia- 
mo debitori della descrizione di due 
commissure, del jxmte, delle gam- 
be, e della midolla allungata, antepo- 
nibile |>er certo a ipiella de' suoi 
predecessori : Fabbricio, che si oc- 
cu[iò in sìngolar modo della zooto- 
mla , ma che descrisse però assai 
bene le valvole delle vene, c parla an- 
che della mobilità delia pupilb, ri- 
conosciuta da Fra Paolo. Casserio, 
che si applicò specialmente allo stu- 
dio degli organi dei sensi nell' uo- 
mo c nei bruti, (iannani, autore di 
alcune scoperte miulogichc; e final- 
mente Piccolomini, che conobbe li 
pilastri del diaframma, e diede alb 
linea bianca la denominazione che 
per anco ritiene. In quest'ejxica la 
Francia non ne offre che De l.aii- 
rcns il quale anzi dissecò assai po- 
co a quanto pare , essendo le sue 
opere scarscgg'unti di fatti; e ricche 
sobmeute di discussioni fastidiose e 
sterili 1 non dobbbnio |ierù dimen- 
ticarci di dire, come egli descris- 
se r antro del lligmoro con |iuclic 
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parole , ma in modo ch'iarissimo. 
Non rinvengonii pure in :Vllemagna, 
se non degli abbreviatori, compib- 
tori cd cnnlili, come sono Fuchs, 
Pbter, Bauiit cd Alberti. Nulbdimc- 
no r ultimo fra questi , |>assa per 
r autore ddb prima descrizione de- 
gli ossi wormiani . In Inghilterra 
Cowper studiò con accuratezza l'o- 
steogem'a del feto, le aimfisi, li quat- 
tro |>czzi componenti in origine l’oc/- 
cipitalc, lo srilupi» dei denti, ed 
il particobrri stato delle suture del 
cranio al momento delb nascita. Ci- 
teremo fra gli Olandesi Paow , che 
conosceva il trammrzzo dei seni fron- 
tali, e che credeva costanti gli ossi 
wormiani: acqiiislossi in Danimar- 
ca Oaspaio Bartholino una celebrità, 
che venne ben presto oscurata da 
quella di suo figlio. 

Con tutto questo l'anatomb s'ar- 
ricchifa soltanto di osservazioni in- 
condiidenti, e pià comincMTa a ral- 
lentarsi r entusiasmo per essa da^>- 
prima inspiralo, allorquando vedne 
rianimata da due grandL scoperte 
che segnarono l' epoca di Era novel- 
b, nella quale b scienza medica ri- 
voluzkmossi completamente: la cir- 
cobàone del sangue, cioò, ed i vasi 
portatori de' fluidi bianchi. Era la 
prima già stata intravista da Levret 
nel |553, e da Colombo nel i56z ; 
e Ccsalpino avevaia indicata in ter- 
mini chiari per guisa , che li mi-^ 
gliori critici non esitaixino ad ac- 
cordargbr il merito ddb scoperta : 
pure, in onta di tutto questo, la ge- 
nerale opinione attribuisce cotanto 
onore ad Harvej, che prrsentilb nel 
iGoa; consacrò diecisette anni a ri- 
|)clere le sue csi>crieaze provatricì ; 
annunciò per la prima volta le sue 
idee, nel 1 6 1 <j ; percorse {>er anco no- 
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re inlerì anni onde maturarle , e 
pubblicò tinalmeatc la tua opera nrl 
1628. D’altra parte Ascili sco|)crsc, 
nel i6aa, l rasi bttei in un cane; 
e, sei anni dopo, si rinvennero nuo- 
vamente in Aix nel cadavere di 
delinquente sparato immcdiaumcnlc 
dopo essere giustiziato. 

Subirono sorte ben diversa le due 
•co|iertc della cireolazìonc e dei vasi 
lattei : venne la prima attaccata con 
accanimento da tutti li serrili am- 
miratori degli anticlii; opponcndoles 
perù soltanto vane speculazioni , e 
r autoriu'i degli oraroli merlici , si 
die essa nc trionlo ben presto; cd 
llarvr^ raccolse tutto il merito do- 
vuto a tanto ritrovato, essendo esso 
il frutto delle sue lunghe medita- 
zioni c dell’ abilità colla quale ap- 
iirofittù di molte osservazioni, e Ira 
le altre della scoperta delle valvole 
renose latta da’ suoi predecessori. 
Ascili, per l’up|iotto, rinvenne li vasi 
lattei [ter mero aocidente, e ne ac- 
'com;iagnù b dimostrazione di tanti 
errori, da volervi molto tenqio e non 
poche ricerche a lin di sgombrar- 
ncli ; per b qual cosa divide egli 
il merito di tale ritrovato col Pec- 
quet e col V’csliiigio, che osservaro- 
no il condotto Comune dd vasi bt- 
lei, del pari che con Uudbcck e 
'l'onimaso Bartholiuo , li quali in- 
sieme o disgiuntamente rinveniie- 
.. ro i vasi rullatici: nomedi cui van- 
** - no debitori all’ ultimo di questi due 
'anatomisti danesi. 

La tisiologb , b chirurgia e la 
medicina pratica non furono li soli 
rami delle scienze mediche , sulle 
quali codeste due scoperte iniluiro- 
iiu , ma cangurono eziandio bccu 
all’ anatomia ; {loscbcchè , siccome 
erano entrambe il frutto dcll’autos- 
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sia, rosi fecero meglio vedere il van- 
taggio delb osservazione, c termina- 
rono di rovescure b .dispotica au- 
torità degli antichi ; siccome fui\nio 
entrambe btte sul sistema vascob- 
re , così attrassero b generale at- 
tenzione sopra di tale sistenu ; del 
quale, del pari che delle sue dipen- 
denze, cuore e polmone, cransi fin al- 
lora assai poco occupati : fecero per 
ultimo ritenere, siccome importan- 
tissimo lo studio deUe arlcrìs ; ciò 
che non crasi fin allora creduto ; 
mentre gli anatomisti trascuravano 
tali vosi, occupandosi soltanto delle 
vene, che ritenevano per piò iin- 
|K>rtanli, e che, dopo quest'epoca, 
caddero in ingiusta dimenticanza , 
venendo appena enumerale ; fino a 
che, nc’giorni nostri, Meckel diede 
il lodevole esempio di descriverle 
con quelb esattezza e precisione 
di' esse ben si merilanov 

Sebbene però queste due sco- 
|iertc abbiano procurato grandissi- 
mi vantaggi, divennero pur anche 
sorgente di gravi inoonvciiieiitì: era- 
no esse stale bile sopra gli anima- 
li , e ricondussero perciò il gusto 
della zootomia ; nulla di meno oon- 
liimò essa a percorrere b nuova di- 
rezione datagli dal Vcsalio, e sì oc- 
cupò in piinci|iale maniera a para- 
gonare b struttura dell’ uomo con 
quelb dei bruù. Fu verso quest’ e- 
|>oea, cioù nel iG4ó,cbecom|iarve il 
primo trattato d’anatomia compara- 
ta, quello di Severino, a cui ben pre- 
sto teniiei'o dietro varj altri : d’ al- 
tronde b d’uopo confessare avere U 
zqoloiub resi allora dei grandi ser- 
vigi all’ anatomia in generale. L’ìii- 
veiitioiic del microscopio permise ai 
naluraliiti d’ investigare Ku l' inter- 
no dei più piccoli auimab, c d’ allori 
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ebbe origine 1’ anatomia roicroacopi- 
ca, coltivata con tanto zelo prima 
dal Malpighi , poi da Rii^Kh, Swa- 
merdara, e l.«cuwenhocck, che di- 
venne lorgcnte di tante futili ipote- 
ai, e di tante curiose osservazioni. 

Perdettero a quest’ epoca gl’ Ita- 
liani, in parte, la suprcmaz'ia da essi 
tenuta neU’anatomia, cedendola agli 
Olandesi; i quali perù non la riten- 
nero alla lunga, essendosi sparso il 
gusto dell’ anatomia in tutta l’Eu- 
ropa civilizzata. Vidersi Vieussens, 
\V illis, Kidley a pubblicare le loro 
importanti opere sul cervello, e sul 
sistema nervoso; llavers esaminò gli 
organi secretorj della sinovia; Cowper 
descrisse c figurò li follicoli mucosi 
dell’ uretra, veduti innanzi di lui da 
Mery ; studiò Ikllini la struttura 
dri reni ; Vaisalva, quella dell’ orec- 
chio interno ; Gagliardi, le ossa, c 
Santorini li più piccoli muscoli del 
corpo umano . Occupossi Ferrcin 
specialmente dell'organo della voce; 
Schneidcr della membrana tappez- 
zante le fosse nasali ; Lower e Se- 
nac del cuore ; Brunner e Peyer dei 
folficoli mucosi intestinali. Glisson 
esaminò con somma diligenza il fe- 
gato, lo stomaco, e gl' intestini; War- 
thon e Stenon descrissero le gbndu- 
le del cor|K> umano ; Wirsun^ de- 
scrisse il canale pancreatico, di giù 
scoperto da Maurizio llofmanno ; 
segui Nuck ‘d tragitto e la distri- 
buzione dri condotti escretorj del 
latte nelle mammelle; Verhc^en , 
lleister e Winslow pubblicarono 
degli eccellenti manuali; gettò l’im- 
mortale Morgagni i primi fonda- 
menti dell’ anatomia patologica ; in 
fine, il grande Albino consacrò sct- 
tant’ anni di sua vita attivissima ad 
una scienza per esso arricchita di 
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un’ opera, nella quale non sapreb- 
besi cosa piò ammirare, se b scru- 
losa esattezza delle descrizioni, o 
mirabile finitezza deUa esecuzione 
delle figure. 

Ripigliò l’antropotomla , verso b 
fine di quest’epoca, ogni suo diritto; e 
stabilironsi,fra essa e la zootom(a,dei 
limiti cotanto ben pronunciati, che 
queste due scienze (sebbene si tocchi- 
no coti da vicino,e l’una sia il necessa- 
rio compimento dell’ altra) furono 
nullameno considerate quasi come 
impotenti ad assisterv a vicenda. La 
si finì coll’ accostumarsi a porre sol- 
tanto b prima sotto I’ impero dclU 
medicina, ed a scorgere nella secon- 
da un semplice ramo, ed anche ac- 
cessorio, della storia naturale, la 
qual blsa idra (a cui non rinunc'ia- 
rono per anco oggidì gli spiriti, in 
onta agfi sforzi di alcuni fisiologi 
moderni, tendenti a dimostrare l’ in- 
dispensabile ncccssith di br cammi- 
nare a pari passo l’antro|>olomU, 
b zootonda e b anatomb patologi- 
ca. volendo pervenire ad una proba- 
bile teoria della vita) fu la conse- 
guenza dell' applicazione della mec- 
canica alla spiegazione delle funzio- 
ni, e quindi anche del propagamen- 
to del sistema bocravbno in Euro- 
pa ; imperdorx^hè avendoti ritenuto 
per importante la prtioobr forma 
degli strumenti delb vita, e degli 
organi, terminò di essere indilferrn- 
tc lo studiare ipiesti ultimi nell’ uo- 
mo, o negli ammali ; e si fu poco a 
poco guidati nella su|>potizione, che 
siavi un’ assoluta dilfereiiza tra il vi- 
tale meccanismo dell’ uno e quella 
degli altri. Per quanto fosso falbce 
siflàtta maniera di vedere , e per 

2 uanto funesta sia la d;lei influenza, 
ivenendo esclusiva, devesi però con- 
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tmirc arer n»»a aruto il rìaiiltalo di 
avTantaggiarc tutti li rami dKll’ u- 
inana anatomia, portandosi in cia- 
scuno di essi tale precisione ed esat- 
tezza, fin allora certamente ignora- 
ta. Dòpo Albino, infatti, non si ar- 
ricchì r anatomia neppure di una dì 
quelle grandi scoperte che menaro- 
no tanto rumore nel tempo dì sua 
rìstau razione; ma si perfezionò in- 
sensibilmente per guisa, in ogni sua 
parte, che, per rinvenire in essa al- 
cuna cosa di nuovo, conviene in pre- 
sente usare di lunghe, penoso c mi- 
nuziose indagini ; sebbene non pos- 
siamo per anco vantarci di averla con- 
dotta all’ assoluta perfezione. Code- 
sti benaugurati risultamenli furono, 
in gran parte, il frutto delle lezioni 
di Hallcr : di quell' uomo ammira- 
bile , eh’ esercitò cotanta influenza 
nei suoi contemporanei, e la di cui 
stupenda e straordinaria erudizione 
verrà da tutti li futuri secoli cc- 
cheggìata. Coltivò esso con ardore 
V anatomia, conoscendone l’impor- 
tanza ; e li suoi scritti su di essa for- 
mano b miglior parte delle sue pro- 
duzioni, anche per suo sentimento : 
sono note le sue bellissime ricerche 
sul diaframma, sull’ uovo umano, sul 
cuore, sopra li vasi, sugli epijdooni. 
sulla struttura dei testìcoli e dei 
polmoni. Brillarono dopo luì, o con- 
temporaneamente, VVeitbrecht, che, 

1 primo, riunì in corpo dottrinale 
storia dei ligamenti ; Lieberkuehn, 
conosciuto per le sue osservazioni 
sull’ appendice del cieco, la valvola 
ilco-cecale, e le villosità intestinali ; 
Zinn che descrisse sì bene 1’ organo 
della vista ; Bertin autore di stimala 
osteologia ; Lieutaud che trasse l’at- 
tenzione de’ suol compratrioti ver- 
so r anatomia patologica ; Monrò 
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che sì occup<) delle borse mucose ; 
lluntcr ed Hcvvson dei quali leg- 
gonsi per anco con profitto le inda- 
gini sul sistema linfatico ; Huber, il 
primo che si prese cura della strut- 
tura della midolla spinale; IVolf, le 
di cui profonde osservazioni sullo 
sviluppo del feto, vennero poste a 
taglia sìavvantaggiosaraente da molti 
scrittori de’ giorni nostri, che affet- 
tarono dì non nominarlo, onde pa- 
rere d’ignorare la di luì esistenza; 
Bordeu, le di cui investigazioni sul 
tessuto mucoso e cellulare conten- 
gono il maggior numero delle idee 
fondamentali della nuova dottrina 
delle malattie ; finalmente Cassc- 
bohm, Mcckel, Ncsbitt , Sabatier , 
Vicq d’ Azyr , Camper, Sandifort , 
Cotiinnio, Fontana, Spallanzani c 
sìmili. 

L’anatnraia generale è, senza con- 
trasto, un ) de’piò preziosi prodotti 
dei lavori del moderni. Avevano di già 
supposto gli antichi il vantaggio che 
potrebbesi trarre da questa scienza, 
alcuni punti della quale erano stati 
maneggiati anche con bastevole c- 
stensione da Aristotile , Galeno, e 
specialmente da Covler ; ma lino a 
Bichat non aveva essa suggerito che 
delle futili ipotesi o delle frivole di- 
scussioni sulla fibra elementare, sul 
fondamentale tessuto dell’intero or- 
ganismo, e sopra altre questioni u- 
gualmente inutili ; fu egli che in 
realtà creolla , ponendola nella pri- 
ma classe delle cogniziom indispen- 
sabili pel medico: morte immatura 
gl’impedi dì terminare il bellissima 
edifìao, del quale, con tanta sodezza, 
aveva gettalo li fondamenti ; ma del- 
le abili mani continuarono ad esplo- 
rare la feconda miniera da esso sco- 
perta, e le sue grandi idee sriluppa- 
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Ir, modifirate oH ritnr, fecero sne- 
rcflerr Taiirora dd nUovo giorno an- 
nunrialore della generale ti-oria i** i 
rorpi -organià, ed in partieolare del- 
la «eienza mediea. 

a.» Maniera lii studiare, e iV in- 
segnare ranalomla. — t. della a- 
natoraia, fiòche succede d’ogni ramo 
delle umane cognizioni, consistenti in 
raccolte di fatti positivi,c che, al pari 
di essi, pone specialmente in giuoco 
b memoria , esige àoè che il suo 
studioso od insegnatore disponga i 
btti a norma di un tal ordine, che 
legato da naturali rajiporti, rcapro- 
camentc, per cosi dire, richbmantisi, 
abbiano in tal modo la minor |x)ssibi- 
le dilRcoltà ad imprimersi c classifi- 
carsi nello spirilo. Quando Tanatomia 
slava per cscire dalla culla, era inutile 
ogni metodo; bastamio cercare all’av- 
venlura onde pervenire a qualche 
scoperta, e la memoria poteva senza 
pena risovvenirsi il picciol numero 
di osservazioni ben provale ; ma, se- 
condo che molliplicaronsi i fatti, edo- 
po aversi approlbndalo in ogni ramo 
della strutUira dell’ uomo , divenne 
bisognevole il dis|xjrre le materie a 
norma di certo oleine metodico, che 
semplìlica il cammino dello studio 
c dello ammaestramento, |)crmcllen- 
do cosi d’arrivare al propio scopo in 
modo piò sicura 

Sebbene non debbono essere e- 
stranee all’anatomia veruna delle par- 
ti componenti l’ umano corpo, pure 
non si occupa questa sdenza che 
dei solidi, bsciando Tesarne dei flui- 
di alb nsioi/vob, ed alb zooche- 
mb, che ne fanno conoscere Tona 
le qualità fisiche e l’azione organica, 
l’altra le propicti e b composizione 
chimica. Per quello poi spettasi ai 
solidi, il loro numero è talmente 
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grande, che, per ordinare d’alquanto 
b loro stona, b d’uopo dividerli in 
molte riassi, le quali rostitiiisoono 
altrettanti rami delTanatomb, c so- 
no: b os rEoiyOoli, destinata a descri- 
vere le parti piò solide del corpo, 
quelle che ne formano k) scheletro, 
servendo alle altre di base e sostegno: 
b siNOKSiNoLor.lA, che fa conoscere 
gli organi, mediante i quali le ossa 
sono mantenute in reciproco rap- 
porto: la MiouMilA,che si occupa de- 
gli organi destinati a br giiiocare e 
muovere le ossa le une su le altre : la 
8Pi.A»cNcHAK'.(A,incui trattasi s|>enal- 
mentc degli organi dei sensi, della 
nutrizione e della generazione: Ta«- 
cioloc.Ia, ehc descrive il maggior 
numero dei condotti del corpo, cioò 
li vasi, nel di cui interno scorrono 
costantemente diversi fluidi , atti a 
varie funzioni : finalmente b nkiiso- 
iaigIa, o sia b conoscenza di^li or- 
gani, incaricati specbimente della 
sensazione. Ammisero alcuni tcriUo- 
ri degli altri rami: Tadenologb, cioò, 
T arlrologb , b condrologb e b 
dermatologia, aventi per oggetto il 
' far conoscere le gbndule, le articob- 
zioni, le cartibgini e li comuni inte- 
gumenti delb pelle ; ma queste divi- 
sioni sono evidentemente superflue ; 
e si obbliò, nell’ ammetterle, che il 
piò sicuro mezzo d’imbroglbre qual- 
che argomento, diflicoltandone nello 
stesso tempo b studio, quello si ò 
di moltiplicare le arbitrarie e non 
necessarie divisioni L’ adcnologla, c 
b dermatologia, infatti, vanno natu- 
ralmente annesse alb spbncnologb, 
come lo vanno alb osteologb, Tarlro- 
logla, e b condrologb. , 

Mon ha però Tanatomb per solo 
oggetto il br conoscere il nome, la 
forma , situazione , direzione , c le 
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rornifMÌoni (Ielle parti, ma mostra e- 
zianilio (n(.‘l che g|(eràalmenle consi- 
st(? il l’ero sropo cui deve mirale il 
legame cli« hanno tra loro tutte que- 
ste |iarti nell'uman corjio) la manie- 
ra colia quale sì uniscono ed ag- 
griip|>ansi jier compiere le runzìuiii ; 
non che quella colla quale si pos- 
sono, mediante l'analisi mentale, ri- 
durre ad un jiia'ìoi numero dì tes- 
suti, somplìci o composti , i quali 
presentano ovunque, sotto il rappor- 
to delle loro propìctìi una meravi- 
gliosa analogia. Ecco ciò che propb- 
inente dicesi anatomia generale, e ciò 
che ti può veramente chiamare scien- 
za anatomica, in opix>gizionc dell'ana- 
toniia meccanica o<i arte analomìea, 
che ti occupa soltanto della intuitiva 
dimostrazione delle parti, considera- 
ta nel loro stato d' isolamento. 

Basta annuneiai'e queste due gran- 
di divisioni dell'anatomia, per met- 
tere ben tosto in istato dì dec'idr- 
re con qual ordine deggionsi in- 
segnare ed apprendere, la spirito 
umano segue dovunque lo stesso 
cammino, in ógni cosa procede dalla 
intuizione airastrazìonc, c solo dopo 
aver somministrato dei materiali alla 
memoria, si può avventurare d’en- 
trare nella messe del ragionamento; 
e perciò l’anatomia descrittiva pretx- 
derà sempre Li generale, la quale 
servirù d’ introduzione alla fisiologia, 
che si farò andare di pari passo con 
qiiest’ultìma scìenza.ondc guarentirla 
(la (pelle ipotesi ed arbitrarie dottri- 
ne, le di cui chimere suol pure con 
troppa cnmpìacenza careggiare. 

In quanto all’ ordine da tenersi 
nello studio dell’anatomia mcccanicti 
o speciale, la natura stessa dcll’orga- 
nizzazione incTica bastantemente il 
più (xiiivenevolc. Sì prìiuàp'icrà dalle 
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ossa, bs(ùando a pirle (pelle che non 
fanno, proniamente parlando, parte 
dello scheletro, come il joidc, gli 
ossicini dell’ orecchio intimo ; poi 
studierassi la sindesmologia, ricor- 
dandosi però essere r.osa vantaggiosa 
il ptsarc ha rivista qnc’ ligamentì, 
subito dopo aver prlato delle ossa, di 
cui effettuano e rasscxlaiio la congiun- 
zione. Si psscrii poi ai muscoli tra i 
(pali sì negligeranno quelli che non 
muovono ossa, come gli spttanti al- 
l’cKxhio, all’orecchio, alla lìngua, alla 
laringe, alla faringe, all’ano; alla mìo- 
logi'a in fine terrò dietro la splancno- 
logla, indi l’angiologia e la ncvrolo- 
gia. £id è poi cosa ragionevole di ri- 
tenere la investigazione del cervello c 
della midolla spinale per quando si 
SI (Kxup dc’nervi ; come puro quella 
del (more, pel temixi in cui si porla 
le propìc considerazioni sul cam- 
mino e sulla distribuzione dei diversi 
ordini di vasi. 

Due sono i modi (fi studiare l’a- 
natomia: nei fihrì cioò, e sul cada- 
vere. Sarebbe un perdere il tempo , 
il provare l' insufficienza dd primo 
mct(xlo ; ma non saprebbesi però 
mai bastevolmcnte inculcare che in 
una scienza di fatto, come quella di 
(uii discorriamo, fa d’uopo continua- 
mente vedere e rivedere gli stessi 
oggetti, considerarli sotto ogni aspet- 
to. non negligere vcnin dettaglio che 
v’abbia rapporto, per (pianto minu- 
zioso e puenic ne potesse sembrare. 

Già b memoria perderà pur troppo 
sollecitamente una quantità di ciriXK 
stanze; ma noteranno, per lo meno, 
impressi nello spirito i grandi o * 
princi|<ali tratti degli oggetti, quan- 
do non si sarò trascurata veruna 
(lidie particolarità eh’ essi possono 
■ presentare; ò pcrc'iò utile che il ma- 
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nualr^rslinalo a condurre il giovine 
anatomÌ3ta^ie«criva mimilitMmaineii- 
Ic ogni organo ; e di questi ne ab- 
biamo gran numero cominciando da 
quello di Mondici , e venendo fin a 
Àlarjolin ; c se tutti hanno l’ im- 
pronta del scmio in cui furono det- 
tati, posseggono però tutti in co- 
mune una singolare secchezaa ed ari- 
dità: ma questi difetti sono inerenti 
all'indole stessa del soggetto; ed il 
palliarli con considerazioni fisiologi- 
che o chirurgiche, come fecero Sa- 
batier, Soemmcriiigh ed altri auto- 
ri, o con inutili digressioni al pari 
di bell, è un far peiJere al manuale 
il suo particolare ed essenziale carat- 
tere, stornando senza profitto 1’ at- 
tenzione dell’ allievo, nuocendo alla 
di lui istruzione, e facendogli cre- 
dere eh’ esso può già tentar di fis- 
sare le propic idee sopra proble- 
mi, di cui non possiede ancora suf- 
ficienti cognizioni per conoscerne i 
termini, c molto piò poi per iscio- 
glierne ì quesiti. Devesi adunque in 
un manuale d’anatomia esigere soltan- 
to che gli oggetti vi sieno descritti 
con ordine e chiarezza, con semplice e 
puro linguaggio. la secchezza è man- 
camento del genere di studio, c fa 
d’uopo rassegnarvisì ; ma non con- 
viene aumentarla con paragoni spesso 
ridicoli, e quasi sempre inesatti, o 
con distinzioni di facce ed orli, che 
esistono soltanto nella immaginazione 
dello scrittore. Uno dei motivi pei 
uali studiasi l’anatomia quello si i 
’ istruirsi sui rapporti che hanno 
le parti fra loro, ed a questo scopo 
si perverrà di leggieri, osservando 
quali sieno gli organi situati sopra o 
sotto, innanzi o di dietro di quelli 
che si ha davanti gli occhi, e che 
si avrà collocato o si supporrà si- 
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tiiato nella positura che gli è natu- 
rale nell’uomo ritto sui piedi. Nò de- 
vesi d’altronde credere di rinve- 
nire in un manuale* alcuna nuo- 
va osservazione ; mente’ essa vi sta- 
rebbe anzi a ritroso: conciossiachc 
un libro di tal’ indole deve soltanto 
contenere fatti verkiici ed incontra- 
stabili, che abbiano subita la doppia 
prova della critica e del tempo; àò 
però che vi si dovrebbe trovare, c 
che pur invano si cerca in ogni no- 
stro manuale, sarebbe una scorsa ge- 
nerale dei rapporti delle parti vedute 
da molti lati, cioè in (àcce diverse. 
Si si appiglia soltanto ai rapporti 
immediati, somministrati da corta si- 
tuazione d’ un organo , trascurando 
di enumerare quelle che accadono dai 
naturali cangiamenti che soffrono, 
quasi ad ogni istante, le nostre parti 
nella rispettiva situazione: i soli ar- 
tisti studiano l’anatomia sotto code- 
sto aspetto, non dimenticando essi 
mai essere il loro scopo quello d’ ac- 
quistare cognizioni applicabili alla 
natura de’ viventi. Nè io so per quale 
latalità i medici e i chirurghi non s’al- 
zino mai ad idea sì semplice, e diri- 
gano per lo più i loro lavori anatomi- 
ci in modo, da parere dimentichi che 
dovranno essere un giorno chiamati 
a non agire più sopra cadaveri. 

3.* Lavori anatomici. — Per 
ottenere sopra qualche organo quelle 
nozioni che ne procura l’anatomìa, 
là d’uopo |K>rlo a nudo, isolarlo, o, 
per dir meglio, staccarlo dalle parti 
alle quali è unito per mezzo d’orga- 
nici legami: consiste in questo l’arte 
dell’anatomista ; della quale ora in- 
dicheremo i rami principali , con- 
sacrando poscia a ciascun di loro 
uno speciale articolo. 

L’ arte dell’ anatomista opera da 
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•è, o pure li ià prestare torcorto 
dallo arti estranee: si esernita egli 
nel primo caso sopra cadaveri, e nel 
secondo sopra corpi inerti, serven- 
dosi di loro onde imitare e fare nna 
immagine delle particolarità per esso 
riscontrate in un corpo organico pri- 
vo di vita. 

Porta l’anatomista il coltello sul 
cadavere, aU'oggetto di separarne le 
parti le une dalle altre, ciò che for- 
ma lo scopo della mssezmisE; riem- 
pie, mediante le isjezio:<i, le vuote 
d’un liquore tacile a congelarsi, a 
fin di renderle più apparenti; n- 
corre alla trisuFFLAZionE, per isten- 
derc quelle la di cui cavità presenta 
nn gran volume ; usa della cozione, 
della M«cEiuzio>E, ed anche, in al- 
cuni casi, delia puTRErizione; final- 
mente ricorre spesso alla zoocbemla, 
come quando tratta un organo con 
fluidi di diversa natura, per meglio 
svelarne la sua tessitura ; rosi ad- 
opra per le ossa l' acido muriatico 
allungato, colla mira di spogliarle del 
loro sale calcareo; l'alcool pel cer- 
vello, onde indurirlo; gli alcali sui 
nervi, per isdogliere la polpa mi- 
dollare contenuta ne' loro tubi va- 
scolosi, e simili Tutti questi lavori 
hanno per iseopo di facilitare la in- 
tuizione delle parti; ed i risultati 
loro vengono indicati col nome ge- 
nerico di PDEP All AZIONI anatomiche. 

Fra queste ultime ve ne ha molte 
le quali esigono si gran paia, che, ove 
riescano bene, si ha premura di con- 
servarle, all'oggetto di agevolare lo 
studio degli oggetti da loro rappre- 
sentati La loro conservazione perà 
abbisogna di cure particolari, delle 
quali non ci è lecito di presente 
occupiarcene; e si ricorre per que- 
sto alla DISSECCAZIONE, od alla immcr- 
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sione in fluidi conservatori Sebbene 
i mezzi in tali casi usati, si appli- 
cano talvolta a degli oggetti ordi- 
nari d’anatomia, pure, siccome hanno 
lo spedale scopo di preservare dalla 
corruzione, le degenerazioni, ì vizj 
di conformazione, le straordinarie 
lesioni, e infine tutti lì casi rari ed 
insoliti, dei quali vuoisi Ibrmare una 
collezione testificante la verità delle 
descrizioni registrate ne’ libri, così 
noi rimettiamo il di loro esame al- 
l'articolo CADINETTOS 

Uiserbismo pure in quel ca{)i- 
tolo lo sviluppare i vantaggi pro- 
venienti dall' applicazione delle arti 
d’ imitazione allo studio del cori>o 
umano. Ricorre infatti l' anatomi- 
sta tanto all’ imitare in legno , in 
cera od in plastica e simili , come 
pure al dis<-gno, alla pittura, od alla 
incisione degli oggetti La quale spe- 
cie d’ a rteiìciale anatomia, gli per- 
mette dì conservare , la ricordauza 
delle rose ]>er le quali non possiede 
mezzi di preservarle dalla putrefa- 
aonc, e che gli altri modi di conser- 
vazione alterano dì troppo, o final- 
mente che sono soverchiamente pic- 
cioli per poterli a beU'agio esaminare; 
mentre questo metodo permette di 
aggrandirli in guisa da renderne là- 
cìle e comodo lo studio. Aon ter- 
remo discorso delle preparazioni in 
cera, od altre slmili, se non, come 
dicemmo , all’articolo gabinetto; ma 
crediamo però ben fatto lo esporre 
qui alcune considerazioni sopra i di- 
segni e figure anatomiche: argomen- 
to, a dir vero, quasi nuovo od almeno 
non per anco trattato con tutta quella 
attenzione che pur sì merita. 

Sono le figure di grande soccor- 
so, non tanto, a dir vero, per istu- 
dure Tanatomia, quanto per richia- 
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marò al bisogno la Immagine del- 
Toggctto, di cui b memoria non ci 
oonsri'vò che una idea vaga e confu- 
sa. Posseggono esse sulle ooUcxioni 
dei jiezii preparati l’immenso van- 
taggio d’essere alla portata d’ognuno, 
e iaeili a consultarsi in ogni tempo 
cd in qualsivoglia luogo. 

Gli anticlii non ne conoscevano 
ratilik'i,posciaccliè non apprezzavano 
nemmeno quella della stessa anato- 
mia. Tuttavia ne aveva Aristotile 
aggiunta aleona nelle tue opere, alle 
quali troviamo che tp-sso riman- 
da il lettore, si che dobbiamo vi- 
vamente rammaricarci della loro 
perdila . Provano altresi parecchi 
antichi, che gli artisti Greci e Ro- 
mani esaminavano talvolta le ossa 
amane, onde riprodurne veridica- 
mente le forme; ma per rinvenire 
delle reali figure ana|omiehc ne là 
d’uopo arrivare fino al termine del 
decimo quinto secolo, od anche, pro- 
p'iamcntc parlando, fino al dccimosc- 
sto, in cui assunsero uno slanrio coti 
brillante le arti del disegno e della 
pittura. 

Furono le prime quelle che ac- 
compagnano l’edizione del i ^98 del- 
l’anatomia del Mondini, e le altre che 
rinvengonsi nel manuale di filosofia 
naturale pubblicato da Peiligk nel 
1 499, e quelle di Hundt poste in luce 
nel 1 5 o I , ma non meritano però d’es- 
sere qui citate se non a motivo della 
loro antichità, giacché per brle non 
si consultò la natura, nè si ebbe altra 
guida se non se le incomplete ed in- 
esatte descrizioni degli antichi ; cosi, 
ad esempio,le pertinenti all’ojiera di 
Peiligk, piò grandi, ma in minor nu- 
mero delle altro di Hundt, e cojiiale 
anch’esse da IHondinì, vennero fatte 
dietro le opere degli Arabi e di 
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Costantino rAffricano, si che si può 
da ciò concludere di quanto si allon- 
tanino dalla natura. Nè sono (ninto 
piò soddisfacenti quelle che Eleren- 
gario da Carpi aggiunse, nid iSai, 
al suo Commentario sopra Mondl- 
ni ; e siamo obbligati di scendere 
fino ad Elchmann, piò noto col suo 
greco nome di Dryander, nel i537, 
ore vogliansi trovare figure meno 
grossolane. Le figure date da questo 
medico, non rappresentano che alcune 
parti della testa e del collo, ma sono 
disegnate dietro natura, e copiate 
poscia, nel i 54 >> da RvlT medico di 
Magonza, in seguito del suo medio- 
crissimo trattato di anatomia. 

Gli Italiani frattanto, che avevano 
di già recata la pittura al suo piò 
alto grado di perfezione, videro la 
necessità dello studio della struttura 
del corpo umano per le arti beile, 
ti che vaij de’ loro illustri pittori 
non Isdegnarono esercitarsi sopra 
oggetti anatomici ; per tal guisa I>io- 
nardo da Vinci (il primo li di cui 
quadri abbiano pegli occhi del co- 
noscitore il merito della verità an.i- 
tomica nelle tue nude figure) dieile, 
a quanto ne dice il Vasari, qualche 
disegno di tal natura al suo amiro 
il medico Dalla Torre; ma cssenilo 
questi morto nel i 5 iz, codesti di- 
segni sciaguratamente si jierdettc- 
ro. Camminò Michelangelo sulle ve- 
stig'ia di Leonardo da Vinci ; ina non 
avendo come lui un abile anatomista 
che dirigesse il suo scalpdlo.ed il suo 
pennello, non potè uguagliarlo : si sa 
tuttavia eh’ egli scorticò a Firenze 
varj cadaveri, all’oggetto di esami- 
nare a nudo 1 loro muscoli, allor- 

r ndo pinse il suo bellissimo qua- 
potlo nel centro della chiesa 
dello Spiritò Santo: gli stessi arti- 
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sii p<tA convengono aver lui troppo 
forzala l’eapreasione tWIe pani mu- 
soolari. Rartaello.il Hi cui genio iieppe 
immediaUimente apprezzare i van- 
taggi di questo nuovo metodo, ri- 
nunciò ben presto alla maniera serra 
e dura del suo maestro Pietro da 
Perugia; studiò quindi l’ anatomia, 
e disegnò le parti scorticate, d onde 
procede la meravigfiosa esattezza che 
si ammira nelle sue ultime opere. 
Dopo questa epoca fu l'anatomia an- 
noverata fra le cognizioni indispen- 
sabili a qualunque uomo, che vogfia 
emergere nelle arti d'imitazione. 

Non è però che alla meU\ del de- 
cimoseslo secolo, cioò al tempo del 
.Vcsalio, che si rinvenne finalmente 
delle con>plcte collezioni di figure 
anatomiche . Incaricossi Tiziano, a 
quanto |>are/li eseguire dietro natura 
parte di que'd'isegni, le di cui tavole 
ornano le op<Te di questo illustre 
anatomiala ; ed anche oggigiorno am- 
miransi que’ lavori bellissimi, la di 
cui esecuzione venne aflidata ai piò 
abili artisti d’ allora: sono però a 
buon dritto ricercati quelli soltanto 
della edizione' originale. Furono poi 
codeste figure cop'iale in moltissime 
raccolte destinate ad uso degli art':- 
sli, come in quelle di Gemini, di 
Bnwmann, di Grevino,di Des Piles; 
o pure ad istnizione dd vari anatomi- 
sti di professione, nome in qudie di 
Vaiverde, d’Ingrassia, d’ Alberti, di 
Dauhin, di Bartholìno. Dieci anni do- 
po, cioò nel i 55 z, finironsi quelle 
deir Eustachio nel numero di trenta- 
nove, 1 i di aii disegni è probabile sie- 
no opera dello stesso Eustachio, e che 
si fanno rimarcare per la sorprenden- 
te loro fcdcltò : furono le prime a<l 
essere incise in rame ; ma, per uno 
Sgraziato concorso dì circostanze, se 
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ne stettero nascoste per ben un se- 
colo e mezzo. Le rinvenne |icr acci- 
dente lancisi a Roma nei i7i(, c 
le pubblici^ con magra spicgaào- 
nc. A queste tavole degne dì con- 
siderazione anche dì presente, suc- 
cedettero quelle che Casserìo fece 
intagliare sotto l’i propi occhi, onde 
annetterle al suo grande tralro ana- 
tomico eh' egli medìiava , disegna- 
te da Fialctli bolognese, od Incise da 
Valicsìo, il piò celebre intagliatore 
de' suoi tempi , e sono citate jxr 
modello di purezza e dì verìU; ma 
Casserio mori prima di divulgarle, 
ed esse ap|>arvero in coda alf ope- 
ra dello Spigelio, stampata, dopo la 
' morte di quest* ultimo, per cura di 
Rìndtlrisch, medico di Breslao, vie 
meglio conosciuto sotto il nome di 
Bucrezia Rindlleìsch però ne rin- 
venne soltanto settantotto presso gli 
credi dì Casserìo, rd un’altra andò 
jicnluta prima che si pubblicasse l’o- 
pera. Supplì però l'editore alle rnan- 
canti con venti di nuove, per le quali 
ìncaricaronsì gli stessi artisti. Se ne 
rinvengono finalmente altir dieci di 
questi ultimi nel trattato sul fetodello 
Spigelio. Le quali tavole tutte furono 
nel 1 64Ó insieme riunite nella com- 
pleta edizione delle opere dello Spi- 
gelìo, pubblicata dal Vander Lìnden. 

Portano presso a poco la data di 
quella stessa epoca, le ventisette tavo- 
le che si presumono disegnate ed in- 
cise dal celebre pittore Berrel’mi, ge- 
neralmente detto Pietro da Cortona, 
ma che sembrano, dietro ogni a|>pa- 
renza,d'altro artìsta,posciacchc le piò 
antiche terminarono nd 1618 , e 
Bcrretìni nacque soltanto nel 1609. 
Cbccchò ne s'ia,queste tavole, che Cin- 
no onore al talento del loro autore, e 
rappresentano in gran parte ì dclta- 
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gli di miologla, arvegnachè oonten- 
gano per anco le figure digli oaaicini 
dell’udiU), delle parti intome della 
te«ta, dell’occhio e simili, subirono 
esse la Messa sorte di quelle -dello 
Eustachio , nè furono impresse se 
non se duecento anni dopo la loro 
creazione, cioè nel Roma da 

Petrioli chirurgo del re di Sarde- 
gna, corredandole di note prive di 
qualsiiia interessa 

Dopo quelle del Casserio, le piè 
belle e celebri tavole anatomiche so- 
no cinquecento, delle quali Lareisse 
abbellì l’opera di Bìdloo stampta 
nel i 685 , che però niun altro meri- 
to posseggono se non quello di essere 
state disegnale ed incise alla perfe- 
zione; vi sì scorge, per altro, che l’ar- 
tista non era abituato a tal genère dì 
lavoro ; mentre non evri ovunque la 
verìtè anatomica , ed in generale i 
contorni delle partì sono troppo vaga- 
mente espressi ; od ove a tali, difet- 
ti si aggiunga la mediocrità delle de- 
scrizioni, si vedrà essere l’opera di 
Bidloo,un semplice libro di lusso e dì 
ostentazione. Cowper, il quale aveva 
comperati trecento esemplari dì co- 
deste tavole, le pubblicò a [.ondra, nel 
I figij, con altre noVe eh' egli fece di- 
segnare da Hook; e siccome, per am- 
pliare le descrizioni, aggiunse delle 
lettere a penna, cosi non si fece ve- 
runo scrupolo di porre l’opera sotto 
il propio nome. 

Alcun tempo prima della pubbli- 
cazione del trattato dì Bìdloo, cioè 
nel i6'j8, aveva Boordon posto in lu- 
ce otto tavole, ragguardevoli per le 
loro straordinarie dimensioni, le qua- 
li però altro merito non posseggono 
che dì lusingare l’occhio, e sono per 
lo piò copiate, 'rredìci anni dopo 
Ehrhard, direttore dell' accademia, 
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fraDcese,pobblioò a Roma, nel 1691, 
la migliore iconografìa anatomica che 
siavi per anco pcgli artisti ; furono 
le figure disegnate da luì, o sotto li 
suoi occhi, e le dìssecazioni vennero 
eseguite da Genga sotto da direzione 
del Lancìsìo. Le tavole, in numero 
di cinquantanove , sono magnìfiche 
ed incise con molta cura ; rappresen- 
tano le figure i dettagli di mk>k>gla 
e di osteologia, non che dìednove del- 
le piò belle statue antiche ; e questa 
splendida opera ha runico ^fetto 
di essere rara e dispendiosa ; ù può 
fino ad un certo segno supplirvi col- 
r anatomia del Gladiatore moriente 
del Salrage. 

Apparvero,nel I Tzi,^ sei gran-di 
tavole di Cani anatomista olandese, la 
cui morte impedì la continuazione 
d’un lavoro, dal quale avrebbe certa- 
mente la scienza tratto non poco 
profitto. Ne diede Camper otto di 
superbe nel fjfioie male 

piò belle che possediamo sono, senza 
contraddizione, quelle che Albino fe- 
ce disegnare ed incidere da Wande- 
laar; delle quali tavole, quarantadue 
sono consacrate all’osteologia; renti- 
rinque alla miologla ; e costarono 
ventiquattro anni di fatiche ; e piò 
di cinquantamila franchi dì spesa. 
Approfittò di esse Tarin pel suo 
trattato di miografìa, riducendole ad 
un terzo, e iàcendole intagliare forse 
con maggior finitezza dell’ originale, 
dando altresì cinquantasette tavole 
di osteologia. Furono per la stessa 
guisa arricchiti daH'Haller gli altri ra- 
mi dell’anatomia, giacché dal 1 7(3 
fin al 1 766 fece apparire le sue ta- 
vole, che furono ritenute come ca- 
pi lavori, ed il magg'ior numero del- 
le quali vennero disegnai^ da Rollin 
Kaltcnhofer ed lieumann; la parte 
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angiolngica, in codette fiffore, fu con 
singolare diligenza eseguila. 

Moltiplicaronsi a nierariglia.dopo^ 
di quest’epoca le ìconograrìe anatomi- 
che, e, tra le più recenti e commen- 
devoli, citeremo quelle di Sandifort, 
che ha però piò speciale rapporto 
coll'anatomia patologica ; di Moto- 
rini, le di cui tavole apparvero sol- 
tanto dopo morto l’autore per cura 
di Girardi ; di Mayer, le di cui fìgurn, 
sebbene piccole, tono però di gran- 
dissima esattezza; di Vicq d’Azjr, di 
Caldani, di IMascagni, dello Scarpa, 
di Carlo e Giovanni Bell, di Treu, di 
l>otchger, dì Soemmering, dì Ro- 
senmueller, dì Loder. tavole dì 
quest’ultimo ascendono a 1 76. Quel- 
le di Rosenmueller rappresentano 
soltanto dei tagli in varj sensi , 
ne’quaii oonservaronsi le connessioni 
naturali degli organi ; e l’autore che 
destìnolle all’uso dei chirurghi, ebbe 
a disegnarle lui medesimo. 

Non devesi obblìare che furono 
per anche applicate alle figure anato- 
miche la stampa a colori, ed i pro- 
cessi btograficit le prime tavole im- 
presse a colore, sono le pubblicate 
da Gautier d’Agòtj nel 1748, e 
1 760, che a torlo considerasi come 
l’inventore di quest’arte, poiché Ugo 
da Carpi ne aveva già parlato nel 
i 5 zo, e fu adoprata nel 1G27, nelle 
tavole della prima edizione del trat- 
tato dei vasi lattei, tu cui Leblond 
|K)se alla luce, nel 1 787, un’ opera 
ragguardevole. Albino però, che ne 
aveva notizia , tuttavia vi rinunciò, 
per ciò che la necessità d’applicare 
successivamente, sullo stesso foglio 
dì carta, fin quattro od anrhc cinque 
rami, diveniva quasi inevitabile sor- 
gente d’ineguaglianza nella impres- 
sione; poiché b colori non applica- 
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vanti sempre sullo parti, eh’ erano 
destinate a fare risaltare. Presentano 
ugual difetto le tavole colorite con 
tal metodo, le quali Ladmiral donò al 
pubblico nel 1738 e 1741, dietro li 
pezzi injettati da Rui^io. Ma po- 
trebbesi ovviare a così grave incon- 
veniente, appUcando alle Agure ana- 
tomiche i nuovi processi dell’ impres- 
sione a taglio dolce in colore, ritoccan- 
do le tavole col pennello, onde mar- 
care le ombre sulle tinte piane, otte- 
nute dal tirarle. Per quello spettasi 
alla litografìa, Munz,mórico di I.ands- 
liut se ne utilizza a meravìglia pel 
manuale d’anatomìa descrittiva e A- 
giirata, eh’ egli attualmente pubbli- 
ca, il quale devesi com|x>rre dì set- 
tantasette od ottanta tavole in fo- 
glio,accompagnatc dalle relative spie- 
gazioni. 

§. IlL AMATOMÌA PATOLOUICA. 

L’anatomìa generalmente presa, ha 
|H:r oggetto la conformazione, tessi- 
tura e situazione del pari che li 
rapporti degli organi e dei tessuti 
che li compongono, tanto nello sta- 
to normale , quanto nell’ anormale. 
Qual secondo comprende 1.* Le va- 
rietà dì forma, situazione e numero 
che osservasi in vita, nelle parti del 
corpo esposte alla vista od accessibi- 
li al tatto, e nelle parti interne do- 
po la morte, a.* Le alterazioni orga- 
niche provenienti dall'età, dallo stato 
morboso, o dagli elTctti della morte. 

Formano questi due ordini di or- 
ganiche alterazioni, la messe dell’ana- 
tomia patologica 1 denominazione 
ch’è impropìa, posciacchè non tutte 
codeste alterazioni, costituiscono del- 
le malattie; l’uso però consaerolla 
fra noi, si che, per non innovare, la 
riterremo; dandole soltanto quella e- 
stcsa acccttazione che le sì compete. 
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Trarxi’bbc il mctliro un as«ai «ar- 
so prolitU) liaiVanalomla, ove n limi- 
tasse sollanto a studiare quella sua 
|iertc elle traila didlo stato normale 
degli organi; e le sue idee sull’uso 
delle parti , sarebbero necessarìa- 
mente inrom|iletc; poiché b man- 
canza dello sviluppo, lo stato mor- 
boso e b distruzione di un organo, 
prestano dei preziosissimi documenti 
tulle lunzioni e sull’ importanza sua 
per b conservazione delb vita. É 
uindi r anatomia patologica una 
elle |iìù feconde sorgenti, alla qua- 
le fa d'uopo attingere onde ampTia- 
re la messe fisiologica. La qual ve- 
rità , sebbene non ignorata dal- 
r Haller, pure cadde iiclla dimen- 
ticanza al pari di tante altre; ned 
è per anco oggigiorno a bastanza ri- 
conosciuta. 

(^uel medico che conosce soltanto 
Io stato normale degli organi, che 
ignora quanti vizj di conformaz’mne, 
c quante morbose alterazioni può o- 
gnuno di loro subire, avrà sempre 
sulla natura e sulb sede delb ma- 
. bttic sole idee inesatte, confuse, c 
quindi inire^dannosc; supporrà, nel 
vederti lì sintomi, che il male risictb 
nella regione del cor|K> ov’essi sì a|>- 
palesatio, e, dopo averne per siniìl 
guisa vagamente iiidirala la sede , 
ammetterà delle ìniniaginarie altera- 
zioni nelb'jiarle alletta, stabìleiHlo 
su di esse uil falso metodo di cura ; 
ed allora sarebbe meglio non pos- 
sedesse veruna cognizione anatomi- 
ca, c fosse ridotto, come gli antichi 
empirici, alb semplice osservazione 
dei sìntomi ; mcnli-e in tal guisa |x:r- 
verrebbe a delle regole pratìrhc più 
utili, e meno cbnnosc di quelle che 
|ioggiano sopra visioni, o sottili a- 
spaziuni, e uou stilb al'tossìji, die 
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c i|uanto dire sopra l’attcnla oeaci - 
vazionc personale. 

Ed invero il professore versato 
nell’anatorab [lalologìca, non si arre- 
sta già alb sub esterna ap|>arcnza 
del mabto, ma, gu'idato dal profon- 
do esame dei s'mlomì, dopo meto- 
dica esploratone dell’ infermo, dopo 
aversi blto render conto di tutto 
ciò che precedette lo sviluppo del 
morbo, rclalìvarocnte alle cause, ai 
s'mtomi , ai mezzi adoprati , ed ai 
cangiamenti da loro prodotti, b sua 
vista nuota, ]ier cosi dire, nel coiqxi 
•olfercntc; e, al pari ddl'abitc lìso- 
nomista,che legge sul viso le passio- 
ni che tcm|>e8tano l’animo, ricono- 
sce nelb profondità dei visceri del- 
le alterazioni im[)crccllìbìli ad ogni 
medìm che non fece singolare stu- 
dio ddia anatomb patologica; e con 
una pn-vìdenaa superiore a quella 
dei più belli ingegni dell’ anticbìu'i, 
annuncb b natura e b sede del male, 
e qual line se ne deve sp'rare o 
temere, indicando quaH mezzi tera- 
peutici sicno da usars'u É adunque 
ranalomia patologica di grandissimo 
soccorso per b mnlicina pratica, po- 
sc'iacchè senza di essa la diagnosi di- 
viene sempre incerta, il jirunostico 
azzardalo, e b tera|>eutira poggb al- 
lora sopra apparenze spesso inganne- 
voli; al anzi sotto quesl’ullimo a- 
spctto giova pur anche, per aò che 
sveb gli elfcltr deH'azione locale dà 
malìcamcnli e dei veleni. 

E dessa infetti che conferma o di- 
strugge b diagnosi leggermente sta- 
bilita, o poggbla sopra insudicienti 
documenti; e, in Itero, quanti non 
sono que'malià che non ìscorgooo 
nelb mabgevule arte di guarire, se 
non che uii’ocmiiaziune più blicosa 
pel coi-]io,clu: difliàb per lo spinto. 


Digitized by Google ’ 


A N A 

la di cui presunluou ignoranza n 
ad eucrc ad evidenza dimostrala, al- 
lorquando con lo scal|Hdlo alla ma- 
no si mostra aver essi interamente 
ignorato il vero carattere di quella 
raalattià, contro la quale non temet- 
tero avventurare alla deca degli at- 
tivissimi rìmedj 7 Anzi lo stesso 
pili istrutto e giudizioso medico può 
soifrirc uguale dispiacere, ove ceda 
al desiderio cotanto naturale di dare 
per certo dò die spesso è meramen- 
te probabile: ond’ evitare questo 
scoglio ronvien decidere allora sol- 
tanto, quando pare non lasciarne ve- 
rno dubbio il maggior numero delle 
prove, ed é seguendo si prudente c 
saggia condotta, clic di raro ne avver- 
rà il rimprovero, d’avere fallato nel- 
le cose patologiche più imporlantL 
Sempre che possa un medico apri- 
re il cadavere d’ individuo che non 
potè sottrarre alla morte, e non lo 
làccia, divicn col|>cvolc di vergogno- 
susima incuria ; poiché neglige, per 
siniil modo la più preziosa fonte di 
cognizioni, e ciò ohe potrebbesi dire 
la bussola del pratico. Invano racco- 
glie egli con diligenza la storia delle 
cause, dei sintomi, deirandamenlo 
del male, ove non vi aggiunga la rela- 
zione dcll’autossla, ìmpercioché ove il 
malato soccomba essendo il suo lavo- 
ro' incompleto, diviene pur anche 
inutile; può ben rendere qualche ra- 
gione sullo sviluppo e corrisponden- 
za dea sintomi, e sulfeiTetto dei rime- 
dj, ma non saprà mai nulla intorno 
la natura c sede della malattia, o per 
lo meno, rìcsórà infruttuoso àò che 
potrebbe accennare su tal argomen- 
to, potendosi mai sempre sup|K>rre 
che l’apertura del cadavere avrebbe 
iùrse smentito l'asserto dai sintomi 
c dagli altri si-giii. 
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Se la fisiologia e la scienza delle 
malattie si sono purgate da quelle i- 
potesi clic,in qualche guisa,annienta- 
vano li jxkIiÌ fatti, già altre volte per 
esse abbracciati, deggiono per into- 
ro siflàlto vantaggio aU’ introduzione 
nella patologia, dcll’aaalomia patolo- 
gica: fu pur essa che arricchì m tan- 
ta copia, da due secoli, que’rami del- 
la medesima scienza. La patologia in 
prìncipal .modo vide aggrandirsi di 
assai il circolo delle cognizioni sue 
componenti ; mentre non è che da 
|>oco tempo che si conobbe e valutò 
tutto il profitto che la fisiologia del- 
lo stato sano, può ritrarre dai risuU 
lali deiranaloraia patologica. 

Quest'ullima scienza, inoltre, fece 
vedere la nullità delle gratuite su}:- 
posizioni emanate dall’ umorismo e 
dalla chcm'iatria; dimostrò essere gli 
umoii rare volle alterali dopo mor- 
te, che li solidi sono ordinariamente 
li più affetti, e ritengono di più le 
tracce dello stalo morboso, e che se 
l’analogia nc guidò ad ammettere che 
gli umori pure a tutto questo parte- 
cipano, ignorasi poi assolutamente 
in che connslano le alteraz'ioni da 
casi sofferte, eccettuate alcune mo- 
dificazioni poco costanti e di poco 
rap|)orto eoi sintomi, che non rin- 
vengonsi in grado considerevole do- 
po morte se non assai dì rado. 

Nc scemò soltanto l’anatomia pa- 
tologica il numero degli errori, ma 
stabili eziandio delle incontrastabili 
verità: varie malattie differenùssime 
in riguardo agli organi da esse inte- 
ressati, cd alla maniera colla quale li 
attaccano, furono distinte le unc dal- 
le altre in onta della cunformitìi dei 
loro sintomi ; delle iniérmìl.’i in aj>- 
parenza difl’creiilissime nei loro siii- 
tumi e nella loru durala, cd anzi al- 
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cane che temhravano non avere fra 
loro veruna analogia, vennero rico- 
nocciute per identiche, od almeno 
aaaai prossime. 

Siiialle generali considerazioni ba- 
stano j>er dare un’ idea della impor- 
tanza dell' anatomia patologica , e 
per far comprendere che ogni me- 
dico il quale, rimanendo addietro del 
secolo, neglige codesta scienza, si pri- 
va volontariamente dei lumi da essa 
somministrati, e merita biasimo per 
la indillerenza che gli inspira un lu- 
minosissimo ramo delle mediche di- 
scipline, o, per dir meglio, una dot- 
trina eh’ è base e complemento del- 
la patologia. 

Non sempre l’anatomia patologi- 
ca illuminò i media, e quelli del- 
l’antichità, appena ne avevano- qual- 
che idea ; il loro genio però fece 
presentirne 1’ utilità; ed era all'og- 
getto d’ arrivare a eonoscere gli or- 
ganici disordini dd corpo umano , 
che davansi allo studio dell’ anato- 
mia, per guanto loro permettevano li 
pregiudizj e> dogmi religiosi . Negli 
scritti ippocratici rìnvengonsi sparse 
alcune nozioni sullo stato patologico 
degli ofgani : nozioni che furongli 
senza dubbio somministrate dall’ ac- 
cidente, o dall’aprrlura di qualche a- 
iiimale. Poco si aggiunse a questi in- 
significanti dati lino alla decadenza 
delle scienze e delle lettere; e do- 
po Vesalio e Fcmelio raccoglievansi 
soltanto delle isolate osservazioni, o 
le si riunivano senza metodo, lino a 
che Bonnet ( il quale per se stesso fece 
poco pei progressi dell’anatomia pa- 
tologica) raccolse in una sola opera le 
osservazioni sparse negli scritti de’suoi 
predeceMori e contemporanei. Ebb’e- 
gli la gloria dì tracciare la vìa aU’im- 
morlale Morgagni, pel suo lavoro ^ 
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De sedibut et causis morhorum 
per anatomen indagatìs, che segna 
la seconda grand’ epoca delL’ ana- 
tomia patologica, e forma per anco 
il piò completo trattato che siavi 
sopra sì importante argomento. Do- 
po la pubblicazione di codesta pro- 
doàone, cotanto nota a’ giorni nostri, 
non rinveniamo ancora se non delle 
sparse osservazioni, che si sono gra- 
datamente moltiplicate fino all’ in- 
linito. Potrebbesì risgoardare come 
costituente la terza epoca il momen- 
to in cui Portai pubblicò la sua 
> Anatomia medica, nella quale con- 
cepì la felice idea d’esporre, dopo la 
descrizione dello stalo normale d’o- 
gni organo, la indicazione somma- 
ria delle varietà di struttura , dei 
viq di conformazione, e delle' alte- 
razioni dei tessuti coi può andar 
sottoposto. Sono però Bìcfaat, Bayle 
e Ijèimec quelli che inalzarono 
l’anatomia patologica al grado ddle 
scienze descrittive, al pari dell ana- 
tomìa degli organi nello stato nor- 
male ; proposero essi di descrivere 
e descrìssero le varie alterazioni, alle 
quali possono andar soggetti gli or- 
gani, tanto nel loro svÙuppo, quan- 
to ' nel loro stato morboso , come 
descrivonsi tutte le parli che forma- 
no r oggetto dell’ anatomia , della 
zoologìa, ed infine di tulle le scien- 
ze naturali, il di cui metodo vi 
si può applicare. Ma siccome non 
sciolsero aìTalto 1’ anatomia fiato- 
logica dalla fisiologìa c dalla pato- 
logìa, cosi nella divisione che pro- 
poniamo delle varie partì di questa 
scienza, non adotteremo veruna del- 
le loro classificazioni. 

Egli sarebbe poi un mal com- 
prenderne, ove si fiensasse che noi 
volessimo ridurre l’ anatomia palo- 
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logica all' arida detcriiione delle or- 
ganiche alterazioni ; mentre credia- 
mo che in un oorao, o trattato di 
questa scienza (dopo aver descritta 
ogni alterazione in generale , indi- 
pendcnlcraentc dalla loro sede, |x>i 
in prticolare di ogni tessuto, e in 
fine d’ogni organo) convenga stabi^ 
lire il legame eh’ evvi fra queste 
varie alterazioni c le cause mor- 
bose , i sintomi , e gli eifetti dei 
medicamenti ; nel che consìste non 
già la scienza ma brusi 1’ applica- 
zione dell' anatomia patologica alla 
patologia ed albi terapeutica, o, per 
dir meglio, la fusione di queste tre 
scirnzi% Siffatta riunione pen') non 
dev'essere soltanto enq>irica, c spo- 
glia di ogni sorta di ragionamento; 
ma deve nascere sotto la tu tela -del- 
la })iù sana fisiologia, cioè dì quella 
che ammette soltanto le cose prova- 
te, che non suppone mai, c clic ao 
corda al raziocinio il solo potere dì 
disporre i fatti nell’ ordine in cui 
natura ce li offre : forse questa 
|ierfi-tta coordinazione costituisce la 
pietra fdosolàlc della medicina: non 
devesi perciè negligere nulla di 
quello che |>otrubbc condurvici ; po- 
scìarchè più vi si approssimeremo, 
più diverranno utili i nostri metodi 
di cura, mentre saranno così privi dì 
vane congetture : tale è lo scopo 
importantissimo delle ricerche sulla 
natura e sulla sede delle malattie. 

Credette Baile bisognevole 1’ in- 
flagare se l'anatomia patoidgica deb- 
ba essere consultata in ogni malat- 
tia, e, per iseiogricrc siffatto pro- 
blema , suppose dover adottare e 
slabìlìrc la divisione de* morbi in 
vitali ed organici, e ne concluse clic 
questa scienza non r'ischìarava mi- 
niniamcnle la teoria de’ primi, ma 
7hm. /. P. II. 
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eh’ è invece dì altissima importanza 
|>ci secondi ; ristrìngendo |ier siniil 
guisa di troppo la sua utifitè nel 
primo caso, ed allargandola for- 
se soverchiamente nel secondo ; nè 
si poti-li poi a meno di portare 
su di essa un làlso g'uidìzio, fino a 
che si ostineremo a scorgerla qua- 
le semplice scienza descrittiva. An- 
zi Bajle andò più innanzi , eoi 
pretendere che in molte malattie 

} >ropagantisì |k 1 contatto, le quali 
anno perire il malato alterando la 
tessitura dei visceri, in cui special- 
mente risiede la vita, queste altera- 
zioni, per suo avviso, merìtansì mi- 
nore considerazione di quello che la 
ignota causa specìfica ; nel che si fa 
in generale consìstere codeste infer- 
mità i rigettò egli quindi dall’ana- 
tomìa patologica l’indagare la sede 
e l’imlule delle febbri, del vajuolo e 
simili, dimostrando in tale arbitra- 
ria esclusione poca sagacìtìi. l.a solu- 
z'ione per esso ricercata, vuoisi ri- 
durre ai seguenti termini; allorquan- 
do coH’autossia non rinvicnsi veruna 
organica alterazione, valevole a som- 
ministrarei qualche luce sulla natura 
e sede delle malattìe, è evidente che 
l’anatomia patologica non reca nìun 
profitto, se pur non si eccettui l’ in- 
segnarci a non confondere colle mor- 
bose alterazioni, gli originali cangia- 
menti caiLiverici o senili che hanno 
dcir analogia colle altre , Ma ove, 
aprendo il caclavere, riscontrasi una 
qualsisìa organica aberrazione, allora 
l’anatomia ]>atologìca è m-cesssria- 
mcnte utile, aH’oggello di farci rico- 
noscere le natura di codesta aberra- 
zione. E, da ultimo, qnand’ anche 
nulla sì rinvenisse, può giovare, du- 
rante la vita dell’ infermo, onde am- 
maestrarci col ragionamento, c lèrci 
1 
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prevedrre che mente di Angolare ri- 
Iroreraui dopo morte negli organi 
dell’infermo; tullavia in questo caso 
può essa divenir fonte di non pochi 
errori, su de’ quali abbiamo pure 
trop|K) numerevoli esempj sommini- 
stratici dai mediò de’, giorni nostri; 
i quali, poco premurosi di distin- 
guere innanzi tratto quo’ casi ne’ 
quali la morte non lascia veruna 
traccia, e troppo preoccupati di certe 
organiche alterazioni da essi in ispe- 
cie studiate, credono rinvenirle in 
ogni malato assoggettato al di loro 
esame, ne annunciano la esistenza ad 
ogni piò lieve sintomo, ed ostinaosi 
dopo morte a riscontrarle, in onta 
alla piò fedele testimonianza de' 
loro occhi, ed alla fondata opposi- 
zione degli astante Questo abuso non 
deve farci sdegnare o temere l’ap- 
plicazione dell' anatomia patologica 
alb scienza delle mabttìe ; mentre 
sonori de’medid, che, mediante una 
profonda conoscenza di sillatte due 
discipline, indicano innanzi che fini- 
sca il malato, delle alterazioni, sulle 
quali i loro confratelli non hanno 
veruna idea, o eh’ essi non veggono 
nemmeno quando gli hanno sott’ oc- 
chio; si che può l’anatomb patolo- 
gica essere giovevole in qualsisìa ma- 
Uttia ; e il rigettare questa veriti, 
ò io stesso che ricalcitrare all' evi- 
denza. 

Né crediamo giò, con tutto ciò, 
che la sola anatomia patologica ba- 
sti per b ricerca della sede, e na- 
tura delle malattie; mentre non de- 
vesi obbliaie che dopo morte non 
si rinvengono se non le tracce dcl- 
b inicrmitò, e non giò Finterò mor- 
bo; nella guisa stessa che csanii- 
naiuio un membro separato da due 
giurili dal tronco, siamo ben lunU- 
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ni dal rinvenirvi b resistenza, il ca- 
lore, la eircolazione, e s|>ccialmente 
b aensibilith che presentavasi al mo- 
mento in coi v’ immergemmo lo 
strumento . f' edi malattia, natvha 
e SEDK. 

La medicina legale poi non sa- 
rebbe anche oggidì, del pari che ai 
tempi d’ Ippocrate , che una mera 
raccolta di popobri tradizioni , o 
d’inesatte osservazioni, se non fosse 
per lo più basata siill'analomb pa- 
tologica : b qual verità essendo ru- 
nica non contrastata nemmeno dai 
detrattori di si bella scienza, cosi 
non ci solTermercmo a dimostrarb. 

Niente serve Faprire cadaveri, od 
il brìi sparare davanti di noi, ove 
non siasi a bastanza versati ndb 
snatomb, e specialmente nelb pa- 
tologica, onde saper distinguere con 
esattezza le particobrhà che può of- 
frire dopo b morte ogni organo 
ed ogni tessuto; per b quale im- 
portantissima distinzione non basta 
già lo studiare ne’ libri 1’ anatomia 
patologica, ma b d’uopo sezionare 
parecchi cadaveri, dissecando accora- 
tamente tutti quegli alterati organi 
che vi si rinvengono , tanto sotto 
b direzione d’illuminato Mentore, 
quanto prendendo a guida, ove non 
si possa br meglio, gli scarsi scritti 
pubblicati su tale scienza, od il corso 
che ne fosse pibblicato. Di tutte le 
parti delb medicina, l'anatomia pa- 
tologica é per somma sventura quel- 
b che attrae meno delle altre la fol- 
b dei dottori, che scorgonsi ogni anno 
eiigersi a professori ; e se sono pochi 
i trattati di essa, ciò dipende perchè 
Finsegnarb esige assai piò che sole 
parole, e, per professarb con isplen- 
didezza conviene dis|>orrc di moltis- 
simi cadaveri , p<;r ibggu di poter 
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rinrenire a tempo il magjpor nnmero 
delle alterazioni luUe quali si versa, 
onde somministrarne degli esempj;e 
perciò non può l’ mscgnainento del* 
l’anatomia patologica essere rego* 
lare del pari che quello della fisiolo- 
u gicat àò che dere tanto più impe- 
gnare i medici ad approfittare di 
tutte le occanoni che loro si pre- 
sentano di aprire eadareri ; mentre 
non re ne sarà * un solo che non 
insegni ad essi alcuna cosa. 

Dopo che l’anatomia patologira 
fu collocata nel novero delle scienze 
relative all’ arte di guarire, e che 
cessò dall’ essere risguarilata qual 
suppTimento alla generale descrizio- 
ne della struttura del corpo umano, 
à proposero molte classificazioni per 
la melodica distribuzione degli og- 
getti da essa trattati. Dobb'iamo la 
prima a Bicbat, il eguale considerando 
che certe alterazioni di struttura rin- 
Tcnivansì ’m ogni tessuto, mentre 
altre riscontravansi soltanto in al- 
cuni od anche in un solo , adottò 
quindi la divisione degli organici ab 
teramenti in comuni o generali, ed 
in ispeciali-, partendo da questa idea 
ì soli primi sarebbero da principio 
. sUidiati^ndependentemente dalla loro 
sede, poi negli organi ch’essi possono 
impressionare; così lo scirro sarebbe, 
per sua opinione, un disordine co- 
mune a varj tessuti, e rossìfìcazione 
propìa soltanto del sistema fibro- 
so. Nel quale errore fu trascinato 
Bicbat, perciò che, invece di partile 
da molti latti, accordò molto all’ana- 
logia di struttura da esso osservata 
tra le varie partì d'un sistema, ed 
al desiderio di assegnare ad ogni tes- 
. . auto de’ precisi caratteri . I pro- 
gressi pero dell’anatomia patologica 
, diiDostrarono,poltTsi la maggior par- 
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te delle lesioni, da luì dette parli- 
coLiri, stabilire in tutti o quasi tutti 
i tessuti; si che b sua distribuzione 
è difettosa, nè al certo applicabile 
a scienza descrittiva, il dì cui me- 
todo vuol estere basato sui caratteri 
delle parti eh’ essa dà a conoscere. 
Vide benìssimo Laùnnec che quella 
di. cui ti tratta deve avere un ordi- 
ne speciale, nè camminare su quello 
ohe pre il più dicevole pgll altri 
rami delb medicina, e prcìò pro- 
pose di ravvicinare tutte le organi- 
che alterazioni, e di formarne quat- 
tro grandi claui, e tono. i.*Ae al- 
Icrazioni di nutrizione in più o in 
meno, cioè l’ iprtrofla , e l’ atrolìa. 
1 .* Le alterazioni di forma e po- 
situra, come le ernie e lussazioni. 
3.* Le alterazioni di tessitura, ch’è 
^quanto dire b presenza di esterno 
^agente, o di corpo straniero organiz- 
zato, Bvìlupptoii neU'intemo degli 
organi. Li corpi stranieri ani- 
mati, che nascono od almeno vivono 
neil’iiman corpa 

Siffatta classificazione è semplìce- 
soltanto in apprenza, pteiacchè ap- 
]irossima oggetti disparatissimi, tro- 
vandosi pr essa le piaghe e le Trat- 
tare a canto delle interne emorra- 
gie pr esabàone, od in queste non 
ti pne attenzione, in quanto al sito 
da esse occupto, te non all’accu- 
mulamento di un liquido. L’accre- 
scimento inoltre di nulriz'ioiie, del 
pri che b sua diminuzione, va sem- 
pre congiunto ad un’alterata forma. 
Per quello pi spettasi alli corpi 
stranieri viventi e non animati, co- 
me li ch’iama Laènnec, che svilup 
pnsi o risiedono nel oorpor uma- 
no, essi sono o veri corpi estranei 
introdotti dall’ esterno , o il pro- 
dotto di proQUDcàaùaaima organica 
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allrrazionc. Ha poi anche codesta 
classificazione altro inconveniente 
di non abbracciare tutte le organi- 
che aberrazioni pertinenti all’anato- 
mia (lalologica; gli stessi e piò gravi 
rimproveri si possono fare alla distri- 
buzione proposta da Marandel, e mo- 
dificata da Cruveilliicr, comprenden- 
te tre sezioni cioè: i.” Iasioni mec- 
caniche, fra le «pali figurano le 
ulceri e fistole , gfi aneurismi e li 
vizj di oonformazìone. 2 .’ lesioni 
organiche, consistenti in alterazione 
della tessitura degli organi. 3.* Ia- 
sioni ttrganiche, dovute all’ irrita- 
zione, all'atonia, alla estinzione della 
vita : la incoerenza del quale quadro 
è di già ben compresa dal lettore, 
senza che noi la dilucidiamo. 

ISiuna adunque di siffatte distri- 
buzioni può divenir profittcvole,^co- 
me riescono infinittuose quelle in 
cui si sagrifica tutto ad un' appa- 
rente regolarità e scmplicitii , che 
natura non possedè ne’ suoi atti e 
ne’ suoi oggetti j e noi siamo del- 
l’avviso che invece di stabilire tan- 
ti forzati rìavvicinari , sia meglio 
successivamente studiare tutte le di- 
verse alterazioni che possono acca- 
dere negli organi, disponendoli ncl-| 
l’ordine piò dicevole ad agevolarne 
rapprendimcnto ; senza voler istabi- 
lire delle classi, dei generi e delle 
specie, per una puerile imitazione 
del metodi), con si poco successo 
tenuto anche nella storia naturale . 

Fra le organiche alterazioni che 
riconosciamo durante la vita, ve n’ha 
di quelle clic cessano insieme con 
essa: cosi vedesi nel momento della 
morte perdere il vivo rossore che 
presentavano durante 1’ agonia , le 
gote, la congiuntiva, la membrana 
mucosa Maalivlc labbra, le gingi-i 
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'•ve, e la membrana invostiente la 
bocca ; scema sensibilmente la tu- 
mefazione del naso, delle labbra od 
anche d’un arto ; li tessuti che pre- 
sentavano una resistenza evidente- 
mente morbosa, spesso si ammolli- 
scono; ma l’anatomia patologica non 
ticn conto di rodeste fuggitive aì- 
terazioni, o, jicr lo meno, essa regi- 
stra soltanto quelle tracce die la- 
sciano ne’ radaferi, o nelle parti iso- 
late dal corpo mediante le opera- 
zioni ; si che questa scienza non de- 
scrive già le organiche ‘alterazioni 
come stavano in vita, ma solamente 
quali le rinvirne allorquando la parto 
da esse occupata cessò di vìvere: 
siffatta importante considerazione è 
d’ aversi sempre presente , e varrà 
essa a provare ai detrattori di que- 
sta scienza , ed a’ suoi cntusitsti, 
che noi sa|>pìamo ridurla al suo pre- 
ciso valore. 

Di'ggionsi poi distinguere , nelle 
organiche alteraziom che la morte 
non toglie, qiielle che non interessa- 
no la tessitura degli organi, ma che 
attaccano soltanto la conformazione 
esterna, i rapporti e la ntuszione dì 
essi, dalle altre costituenti talvolta 
un così profondo cangiamento della 

■ organica tessitura, da appena ricono- 
scersene l’aspetta -Le pnme non ap- 
partengono esdusivamente ai corpi 
organizzati, come gli spostamenti, lo 
soluzioni di continuità, ma le se- 
conde osscrvansi soltanto in essi, co- 
me succede dello induramento e del 
scirro. Nulla di mcnoconvicn separare 
da quest'ultimc li cangiamenti di vo- 
lume e di forma, le varietà del nume- 
ro, e le insolite divisioni congenite od 
originali, che osservansì negli ergaci. 
Cosi la scissione o fenditura della 
midolla c della colonna vertebrale, 
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non è gUi il prodotto manifrito di 
cauia, la di cui meccanica azione ab- 
bia agito gotto li nostri occhi, ma 
codesta soluzione, o, per dir meglio, 
la mancanza di rontinuitù è il ri- 
saltato di certa direzione presa dal- 
r azione vitale nel più opportuno 
momento dello sviluppo dell’organo; 
lo stesso succede della soprabboti- 
danza di Aorte altre parti, come 
accade delle dita delie mani e dei 
piedi. 

Aprendo alrurù cadaveri rinven- 
gonsi delle particobritii comuni a 
tutti, costituenti IVlTetto, il segno, e 
non la causa del cessar della vita; 
cosi li vasi sono ap|>as3Ìli, vuoti, o 
ripieni per melò, scolorati i tessuti, 
anche quelli che in vita presentano 
li più vivi colori; perdono tutte le 
parti quella vitale resistenza, che là 
a colpo d’occhio, od al più lieve 
tatto, discemere il tessuto vivo dal 
morta I liquidi non presentano lo 
stesso aspetto, ma le loro parti te- 
paAansi le une dalle altre, trasuda- 
no a traverso le membrane; le ca- 
vità sierose sono in parte riempite di 
sierosità che in vita Aon evvi, ed in- 
vece mancano dì quel vapore che so- 
levano avere; rìnvengonsi vuote al- 
cune cavità morbose, che nonio era- 
no certamente in vita; esìstono da 
ultimo tante alterazioni dette cada- 
veriche, che non sono tracce dirette 
della malattia, poiché non esistevano 
nè anco per un istante innanzi la 
morte ; se pure forse ciò non succè- 
dette allorquando pare abbia lè vita 
già abbandonata parte del corpo , 
susdstendo ancora nei soli organi 
che sempre periscono in ultimo. 

Non si è per anco a bastanza stu- 
diato questo importante ramo del- 
lanatoniia patologica, ed alcuni medhci 
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d’oggidi, desiosi d’ impastojarè il pro- 
- gresso delle scienze, anziché favoreg- 
giarlo, scorgono nelle più manileste 
alterazioni morbose, del soli muta- 
menti cadaverici-, il volerli ricon- 
durre alla ragione c opera disperata; 
si che torna meglio lavorare per la 
generazione che va succedendo. 

Sonovi taluni cangiamenti clic ri- 
montano fin all’epoca dello sviluppo 
degli organi del feto, altri che sem- 
brano esistere da molti anni; men- 
tre ve n’ ha finalmente dì quelli clic 
pajono recenti: ne esistono alcuni clic 
sembrano una necessaria conseguenza 
dei progressi dell’ età, e reflètto 
di una apeoe di morte |orzialc, la 
anale poco a poco gli organi inva- 
de, prima che soccomba l' insieme. 
Quiiidi le organiche alterazioni, con- 
siderate sotto tutti questi punti di 
vista di pò. valore, possono essere 
originali, morbose, senili o cada- 
tieriche, < 

Mentre i Francesi e gli Inglesi po- 
nevano tutto il loro studio nelle alte- 
razioni di tessitura, varj Tedeschi, e 
più che gli altri Mcckel, esaminarono 
in singoiar modo i vizj di conforma- 
zione, costituenti quegli organici ran- 
gìamenli da noi detti origina/i, prchè 
appunto contano la propia data, fin 
dall’origine del feto; provengono essi 
da uno sviluppo troppo rapido, trop- 
po attivo, o lento ed incompleto, o, 
m line, dal suo assoluto mancamento. 
Tali SI mostrano, i.* La divisione 
delle prti imprì, e la scissione della 
continue, la continuità delle isolate, 
l’aderenza di quelle che nello stato 
normale sono Ubere, a." L’eccessivo 
languore o la brevità dì qualsivoglia 
prie del corpa 3.' La denudazio- 
ne, estrema piccìolezza, assenza, o 
l’ccoesiivo volume di alcun organo» 
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. U imjirdbrazioiio o il rilora- 
rornto, la alrrttraza od ampiezza eo- 
cedente di oerli organici aondotti , 
e di crrle naturali aperture. 5.* 
liUiazione e conibrmazione anorma- 
le; e in fine. 6.* La persìatcnza di 
alcune parti , le quali dopo la na- 
scita ordinariamente spariscono. 

Ore le organiche alterazioni mor- 
bose non sieno, propiam'ente {urlan- 
do, originali, sono per lo meno in 
certi casi congenite: questa drcostan- 
za però forma soltanto una partioola- 
ritii di cui là d’uopo tener conto, 
relatiramentc allo sviluppo dello sta- 
to morboso, ma che nulla cangia in 
riguardo alla natura delle alterazioni : 
quelle per noi qui trattate devonsì 
(iir'idere in due sezioni. Sono le unr 
r immediato clTetto d’ uno scompi- 
glio dell' attività vitale della parte 
nella quale accadono , d’ uno stato 
morboso d'ignota essenza, del iiari 
rlip tutte le altre essenze, ma li di 
cui risultati ri sono però manifesti : 
silTatti cangiamenti li diremo vitali , 
onde distinguerli da quelli della se- 
conda specie, su cui or ora parle- 
remo. Né sono già da sé ed esclu- 
sivamente vitali, mentre partecipa- 
no di tale carattere anche li muta- 
menti originali e senili; ma però non 
osservami al par di questi che ne’ 
corpi spogliati della vita. I/C alte- 
razioni meccaniche poi (essendo co- 
stituite da variazioni nella continui- 
tà, contiguità, e nei rapporti delle 
parti, infine nella esterna conforma- 
zione) sono analoghe a quelle che può 
far provare agli stessi corpi inor- 
ganici qualunque meccanica azione. 

Dapuiché si disputa per anco sulla 
esistenza di cpialche alterazione mor- 
bosa vitale, là d’uopo convenire che 
pan tutte tono del pari conosciute ; 
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e però i loro nomi variano a nor- 
ma delle idee teoroiiebe degli ossei^ 
vatori; cosi taluno dice infezione, 
ciò che altro nomina injìammaxio^ 
ne , od induramento , e da cer- 
ti vico chiamato scirro : non è 
questo luogo opportuno ad entrare 
in codesta discussione, e eì limitia.- 
mo quindi a presentare il seguente 
ordine, che ne sembra il piò dice- 
vole allo studio delle alterazioni che 
si vanno discorrendo. 

I.* Flogosi: tracce dello stato in- 
fiammatorio acuto o cronico , die 
non valse a produrre alcuno dà se- 
guenti esiti, z.* Suppurazione, cioè 
presenza del pus, di iàlse membra- 
ne albuminose, di sierosità, rinve- 
nientesi entro o sopra ì tessuti che 
furono infiammatL 3.* Cangrena e 
necrosL 4.* Ulcerazione e carie. 

5. * Induramento, e ramolUmento. 

6. lpertroJla,eA atrofia, “j,' Trans- 
formazione o degenerazione dd 
tessuto. 8.* Produzione di tessuti 
morbosi anormali . q.* Spandi- 
mento e raccolta di hquidi conte- 
nuti in alcune cavità, io.* Sviluppo 
di corpi viventi isolati nelle cavità e 
nei parenchimi organici! Fedi ven- 
Mi. Ognuna di tali alterazioni verrà 
studiata nel suo corrispondente ar- 
ticolo, posciacché il trattarne in que- 
sto sito ne esporrebbe a delle inuti- 
li ripetizioni , o a dover limitarci 
ad insufficienti generalità. 

niduconsi le meccaniche altera- 
zioni morbose allo strappamento , 
alla rottura , distensione , contu- 
sione, alle piaghe e fratture, agh 
spostamenti, alle lussazioni , ed 
ernie, finalmente alla compressio- 
ne degli organi, ed alla presenza dei 
corpi estranei, od altri corpi agenti 
in ugual lòggia negli organici tcs- 
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Mti. L’ordmarìo rituluio di dÌMco- 
na di loro quello *i i di opprimert 
r orgaoo , od impostibìlilarlo nello 
Mercizin di sue funzioni, risultan- 
done poi quasi sempre, tosto o tardi, 
alcuna di quelle morbose alterazioni 
vitali di cui già parlammo. 

Si danno delle alterazioni che si 
convenne di non collocare tra li mor- 
bosi cangiamenti, come le organiche 
senili, o sia quelle che rìscontransi 
nei vecchi: è però immaginaria la 
linea che li separa dalle antecedenti, 
giacché queste alterazioni non gonoal- 
tro che cangrcne, induramenti, ram- 
mollimenti, alrolìe e trasformazioni 
dei tessuti: sebbene tuttavia presenta- 
no una scarsa differenza sotto il rap- 
porto descrittivo, il tisiologo non deve 
confonderle coi prodotti dello stato 
morboso, propianiente detto, e noi 
ne parliamo qui appunto per ista- 
bihre quest’ importante principio : 
d'altronde siffatte alterazioni non so- 
no per intero le stesse, quando pro- 
vengono dai naturale risnitamento 
della vecchiaja, di quelle che sono la 
conseguenza d’infermità; e noi sta- 
biliremo altrove b differenza tra 
loro esistente, per quanto ce lo per- 
metterà lo stato attuale detb scien- 
za. yedi VEcoiujz. 

Formano altrettante cadaveriche 
alterazioni i cangiamenti del color dei 
tessuti, dovuto al trasudamento Ae- 
gli umori bscbti sfuggire dalle pare- 
ti vascobri, nelle quali prima della 
morte ritenevanli la energ'ia vitale ; 
U rammollimenti, le echimosi, le 
rotture, piaghe e contusioni pro- 
cedenti cU meccanica azione eserci- 
tata sul cadavere; finalmente tutti 
li segni caratteristici della putrefa- 
zione dall’istante dell’ ultima espi- 
razione, Uno al momento in cui il 
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corpo non presenta piò veruna ap- 
parenza d'organizzazione. Dopo i la- 
vori de’ nostri media legali, e spe- 
cblmente quelli di Chaussirr, di- 
venne cosa agevolissima il discer- 
nere il maggior numero di siffatte 
alterazioni, da quelle sulle quali su- 
periormente ragionammo: Vedicst^ 

OAVKnZ. 

Tale si è il vasto dominio del- 
r anatomia patologica , di cui non 
avevasi per anco fra noi tracc'uta 
riuunensa estensione; quel medico 
che ne rimarrà spaventato e sfidu- 
ciato , non otterrà mai in pratica 
grandi successi ; o pure se nc avrà, 
ue sarà debitore a quelb abitudine 
meccanica ed empirica che vuoisi 
decorare col bel nome di tatto medi- 
co : felicissima espressione alla quale 
fa d'uopo applicare ciò che Condil- 
bc disse dell' istinto. 

§. IV. anatomIa ozisEnAi.z. — Le 
generalità non sono già gli elementi 
delle scienze, ma bensì li teoremi 
eretti in prindpj. Allorquando tutte 
le parti d' una scienza, furono con 
molta utilità scrutinate da uomini 
laboriosi, dotati di gran talento per 
osservare ed esperimcnlare, non per 
questo bduriplina esisto; ma ti han- 
no soltanto dei materiali rJie aspetta- 
no uno spirito metodico, e quiiùli lu- 
minoso acciocché li riordini. Nascen- 
do poi un uomo fornito di questo 
spinto ti raro, raccoglie tutti que- 
sti materbli, li dispone nel metodo 
col quale ci sono dalb natura mo- 
strati, cioè nel sistema descrittivo, 
o pure li riavvicina adottandò il 
aolo principio della loro ' maggiore 
analogb ; ciò che noi per conseguen- 
za diremo ordine enalpgiro. Limi- 
tandosi a seguire fondine descrittivo, 
é certo che Vesalio, 'Winslo'w, Sa- 
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batiitr , flMaull , Garard , Borw 
rrrarono, iTiliipparono, c portarono 
l'anatomia dirarrittiva al grado di 
licrfraione in cui la scorgiamo giun- 
ta oggidì. Segnmdo poi I' ordine 
analogn», dercsi dire essere Hicliat 
il creatore dell' anatomia generale. 
Diede egli sifTatlo nome a queJla 
parte dell’anatomia, avente per isco- 

r lo studio comparativo di tutti 
tessuti di analoga struttura qua e 
là sparsi per l’organismo, facendo 
astrazione dalia loro vicinanza con 
tessuti di diflercnte costruzione. 

Non lia l’anatomia generale, negli 
scrilti del Bicliat, il solo oggetto 
d’ indicare la dis|iosizionc , le fuO' 
zioni c sim|Uitie comuni a tutte le 
parti d’uno stesso tessuto nello stato 
di salute, ma tratta eziandio di que- 
ste stesse disposizioni, funzioni e 
sim|)atic, considerate nello stato di 
malattia ; rifuse adunque in un sol 
quadro \p generalità dell’anatomia 
descrittila, della patologica, della 
fisiologia, e della fisiologia pato- 
logica , spargendo anche qua c là 
delle considerazioni generali sulla 
terapeutica. Per quanto grande sia 
il nostro ris|)ctto verso la memoria 
di si grand’uomo, osiamo però af- 
fermare non avere egli finito questo 
immenso quadro, sebbene confcss'ia- 
mo che quasi nulb lasciò a dire sul- 
le generalità dell'anatomia descrit- 
tiva, che molto fece intorno a quelle 
dell’anatomia patologica, e che ninno 
léce per anco altrettanto, per quel- 
lo spettasi alb fisiologb, ed alla fi- 
siologia-patologica. Deve quindi il 
Suo libro di generale anatomia, del 
pari che le Tavole anatomiche di 
Chaussier, starsene del continuo 
sotto gli occhi degli alunni ; e sa- 
rebbe a desiderarsi che tutti i pra- 
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tiei fossero cotanto dotti da non aver 
più bisogno di ricorrervi. 

É, a vero dire, assai rincresoevole 
che non diansi più al presente dei 
corsi d’anatorab generale, mentre, 
percorrendo sì brillante carriera a- 
pcrta da Bichat, e consolidata da 
Dupuvlron , divcrrebbesi assai più 
utili agli allievi delle nostre scuole, 
di quello che strisciando continua- 
mente in iscobstiche divisioni, che si 
raccomanda dimenticare al letto del- 
r inferma 

liKlicammo g'ui, ragionando del- 
l’anatomia patologica, qual sia l’ordine 
da tenersi nello studio generale del- 
le organiche alterazioni che ne Ibr- 
inano l’impero. Quando si avrà una 
buona anatomia patologica generale 
eretta sopra analogo piano, col rur- 
vicinarb all’ anatomia generale di 
Hichat, ed alb comparata, potran- 
nosi gettare i fondamenti d una ve- 
ra anatomia generale, che servirà 
essa stessa di base alb fiix>sofu me- 
dica. Fedi APPSiUTu, oncAKO, si- 

STESIA, TrSSUTO. 

5. V. Anatomia medica. — Qua- 
lunque fatto anatomico ha stretta 
relazione colla medicina, e la sua co- 
noscenza |)uò divenir utile al medico; 
si che l’anatomia ò, propumenle par- 
lando, medica per se stessa; si usi’s 
tuttavìa codesto epiteto onde in piis 
partìcobr modo indicare quella par- 
te di essa scienza che non è lecito al 
medico lo ignorare: sul qual pro|x>- 
sito poi furonri tra i professori delle 
grandi controversie. Allorquando do- 
minava nelle scuole il boeravismo, 
credevasi importante ogni minuta 
circostanza, Iraendoscne da essa mai 
sempre delle conclusioni fisiologiche 
patologicjie, od anche pratiche, la di 
lui caduta poi fece supporre bastevoU 
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pri rar<)ioo delle toperficialiisimr ro- 
gnizioni anatomiche. Siffàtta asserzio- 
ne però àp|iarisce inesalta, qualora per 
medico s’intenda quegli che sì oectq>a 
ugualmente della cura delle malattìe, 
la di cui sede non trovasi direttamenle 
soggetta allazìone de’nostrì sensi, non 
che delle altre esigenti l'azione della 
mano sola, od armata d' ìslriimento; 
Infinr l'uomo dedicatosi nel tem|x> 
stesso alla medicina ed alla chirurgia. 
IS'on è «questo il più opportuno sito 
per esaminare se codeste due voci in 

• dìchino due scienze, ma è però certo 

• che rsprìroono due professioni ; c 
quindi, prendendole nel senso volga- 

• re, diremo che il medico può impu- 
nemente ignorare delle circostanze 
anatomiche, sulle quali deggìono esse- 
re a perfezione istrutti,ed averle sem- 
pre jircsenti alla memoria, il chirur- 
go ed il medico leple. Diviene pure 
indisixmsabìle pel medico il ritenere 
ciò che gli corre obbligo di conosce- 
rà in anatomia, onde possa con pro- 

' fitto coltivare la fisiologia , ricono- 
scere e descrivere senza l'ajuto di 
Dissettore, talvolta infedele, tutte le 
organiche alterazioni , che rinven- 
gonzi aprendo qualche cadavere. 

Per saperne poco di anatomia, 
conviene studiarla molto, e quell’a- 
lunno che studìolla con grandissimo 
saccesso per varie invernate, se ne 
dimentica la maggior parte dopo 
qualche anno di pratica, sì che fa 
d'uopo che colui il quale si dedica 
alla sola medicina, la studi cosi pro- 
Ibndamente come se volesse esercita- 
re la chirurgia, affinchè dovendose- 
ne scordare gran parte, gliene ri- 
manga per anco bastevolmente ; ol- 
ire a che l'eccesso delle cognizioni 
anatomiche non può nuocere , ove 
per altro non sì riduca la scienza 
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medica aU’anatomla descrittiva, co- 
me pare sìeiio disposti di fare alcuni 
anatomisti d'ogguli. 

J. VI. Analomla chirurgica. — 
Qualora voglia il rhirurgo ben diri- 
gere lo strumento tagliente sulle 
parli, gli fa d’uopo esattissiraamenle 
sapere quale è la figura, la situazio- 
iie, il tragitto e i rapporti dei vaij 
organi; edeve alla conoscenza di tali 
disposizioni il vantaggio di' |tot<'r 
talvolta scegliere, tra molli melodi c 

E rocessi di operare, la maniera più 
ielle, più rajiida e men dolorosa, c 
clic esimilo il malato a meno incoii- 
venienli. 

Scorrendo gli antichi trattati di 
chinirgìa vi si scorgono apprezzate le 
operazioni, dietro la sola maniera d’a- 
gire di questo o di quello slnimen- 
U>, la di eui costruzione permetteva 
al pratico di fare delle determinale 
matematiche divisioni; e gli operato- 
ri pervenivano a far. adottare i propi 
metodi, ove con essi si terminasse- 
ro le operazioni alcuni minuti più 
presto di quello che cogli altri ; a[>- 
pena preudevansi qualche briga, do- 
po la sezione delle partì, dclb dispo- 
sìzioné della ferita, c degli accidenti 
valevoli ad attraversarne la guari- 
gione, c a compromettere in pro- 
gresso la vita degl’ infermi ; e l’atten- 
zione del chirurgo era tutta o pres- 
so che del tulio occupata ncU’azione 
•deH'opcrare. Dopo perù la reale Ac- 
cademia dì chirurgia , c in ispecie 
dopo Dcsault, avvenne una felice ri- 
voluzione nelle idee ; analizzaronsì più 
severamente e solidamente i vantag- 
gi e gl’ inconvenienti d’ogni proces- 
so, dando i pratici a sìlfatta analisi 
una base inconcussa, nello studio in- 
torno la disposizione anatomica delle 
parti sulle quali pratìcavansi le opera- 
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,-.onl Ed m presente lanonc dr^l ope- 
rare, ecnia mente, perdere Adia aua 
importanza agli occl.l del clnrurp, e 
tuuavia iubordinata ai riaultaU più 
o meno probabili e vicini eh easadiiv 
*ro ae apporla, e di ajiMso »t pf® ' 

,ce «n proceuo difllcde e labonoK. 
per ci.', iolo eh* espone meno .1 ma- 
Llo ad accidenli di lulU e eh è 

pii favorevole ad una rapida pan- 
cione. In una parola la chirurgia di- 
venne pili medica e più tera,,euUca^ 
prefcmidosi con luHa ragione nel 
8UO esercizio l'ulile del maialo, a ao 
che ne la brillare l'operateli 

L’analorala chirurgica adunque (di 
cui appena conoscevasi per laddielro 

il nome, e della quale saaguralamen- 

U non abbiamo per anco Imura clic 
degl’isolati fiammenli) divenne la 
base della medicina operalnp, ed i 
*uo studio somministra la più solida 
istruzione ; ed è alla profonda con<> 
wenza di essa che il chirurgo deve il 
propio- ardire, il propio sanpe Ircd- 
do, c la sua giuste fiducia di se stes 
so: anzi diviene spesso essa U sor- 
gente di quelle salutari inspirazioni, 
che firn tentare delle nuove operazio- 
ni, allargando così i limiti deU arte. 

Per coltivare con successo que- 
ste importante ramo dell’ anatomia, 
conviene approfilUre di tutte le oc- 
casioni che ci si presentano, d cMini- 
narc le parli del corpo nel loro insie- 
me e alterniate da tette le j>arU vi- 
cine; conviene diligentemente ^dia 
re la loro relativa siteazioiic, ed im- 
primersi nella propia memoria la di- 
sposizione dei var] piani ^ esse for- 
niali dalla velie fino alfi più pro- 
fondi organi. Airoggelto di 
dei disegni vie meglio esatti delle di- 
verse regioni del corpo, imm^no 
l’Albino di sospendere i cadaveri per 
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la leste, do]» averli accnratemenlc 
dissecali, conservando tette le parli 
imiK.rtentl,cdi ferii ddineare m co- 
deste siUiazione: queste procesw p^ 
irebbe essere vantaggioso pel chi- 
rurgo, e8S<!ndo certo che la situazio- 
ne periiendicolare del soggette, rezv 
de più fecilc a comprendere e * 
tenere la figura e direzione d ogni 
muscolo, vaso, e nervo. Ebbe 
seiiiiiuellcr l’ammirabile pzienza.di 
for rappresentare in una sene di ta- 
vole , ogni sezione trasversale del 
corpo e degli arti, fette a certe i- 
slaiiza le une dalle altre. Dieesi che 
Chaussier usù |ier molto tempo.a fine 
di accertarsi della esattezza delle co- 
gnizioni anatemiclie del candidate pel 
dottorato, d’ attraversare <»n lungo 
stiletto alcuna regione del corpo, e 
fargli, una per una, enumerare quel- 
le parli dallo strumento perforate ; 

ed è, adir vero, dispiacente che iil- 

falte specie di esame non sia in 
ncrale adottate; mentre rispondendo 
a codeste questioni , presterebbero 
gli alunni prova di oogmiioni mag- 
mormcnle utili per la praUca, di 
quello che per lo più fe""^ 

Uno dc’prlnclpall oggetti dell ana- 
tomia chirurgica consiste, nclU ewlte 
osservazione della disposizione delle 
parù che ricoprono li van visiw: co- 
gl, ad esempio, dovrasal ntì torace 
esaminare con somma cura 1 esten- 
sione dello spazio intercostele , 
di cui mezzo si può penetrare nella 
cavità del pericardio, senza perforare 
la pleura; si fisseranno lateralmei^ 
le allo sterno quel punii ne quaU 
queste membrana ab^ndona il me- 
diastlno,onde stendersi sulle coste; B 
m'isureià, per ultimo, la densità, si 
variabile nel vari •oggetti, delle 
del torace, colla mira di evitare degli 
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«TTorì fonrit), nella pratica (iell'ope- 
ranòne dcUcmpiema, e nmili. Ana- 
loghe oMervaàoni deggionsi fare nil- 
l'aiddoniine, in iapecialìUi nelle regio- 
ni corriapondenti agli organi ani «pia- 
li deveai talvolta portare lo atm- 
nxnnto tagliente, come il fegato, li re- 
ni e la veacnca. l'attenzione del 
chirurgo ai fiaterà in precipuo modo 
aulì' ipogaalrio, il perinèo, e l'ano, al- 
r oggetto di giuatamente valutare i 
, vantaggi e i danni anneasi ad ogni 
metodo dì iàre alcun taglio au quel- 
le parti. 

Deggìonn pure con molla ac«m>- 
r a terza studiare le differenti aper- 
ture addominali, attraverao le qua- 
li poaaono accader le ernie, come è 
fombìlìco, gli anulì inguinali, le ar- 
cate crurali, i forami ovali e le acan- 
nellature iachiatiche. IS’oterà l'ope- 
ratore la diapoaizione dei piani <%l- 
luloai, aponeurotied e muacolari che 
le ri«x>prono, del pari che la aìtua- 
z'ione e 1' andamento dei vaai loro 
viiini, a fine dì ben conotcerc la fór- 
ma e restenaione del taglio che là 
d’uopo praticare per pervenirvi, e 
piè di tutto la direzione da «iarai 
allo abrigliamcnto, per evitare la le- 
aione dì parti importanti. 

Nè aaranno gli arti oggetto di 
men difficile o profittevole atudio: 
aerviranno le prominenze oaaoac a 
tracc'iare delle lince rappreaentanti 
il tragitto delle arterie, pel di cui 
mezzo potrà il chirurgo aicuramenle 
evitare, od a colpo d’occb'io eroprire 
il più ragguardevole vaao. L’ «osarne 
della eatenaìone, profondità, ed ìncl'i- 
nazione delle aotide auperfìcie delle 
oaaa, ne farà acoprire tanto i aiti 
più fàcili ad eaercitarvi delle com- 
preaaìoni, «pianto le direzioni dietro 
ie «piali devono agire gl' htrumentì 
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che le eaeguiaoono, e aìmilL Studierà 
pure, il cliìrurgo,la forma delle va- 
rie articola doni, la aìtuazione dà lo- 
ro lìgamenti, «piella dei tendini, dei 
muacoli, dei nervi e vaai che li av- 
vicinano, onde meglio comprende- 
re il meccanìaroo delle loro lusaazio- 
ni, e i aiti dove conviene tagliare e 
conaervare dà lembi , quando vo- 
glionaì praticare delle amputazioni. 

Uno .de’ più ncun mezzi onde a- 
vere delle precìae e molteplici cogni- 
zioni d’anatomia chirurgica «piello ai 
è, dì fare au d'un cadavere varie in- 
daìnni, nc’dìversi aiti del auo corpo, 
coll’iilea di prontamente aeopnrne i 
muacoli, vasi, nervi e aìmìlì; poadac- 
chè conosciamo molti giovani chirur- 
ghi bene ialiluitì, e ]>arecchì pratià 
distìnti, i quafi trovanaì imbrogliati 
allorché il loro strumento rade ao- 
pra certo muscolo , o in vicinanza 
dì «pialrhe arteria ; persìstono per al- 
«^n tempo in aìflàtlo imbarazzo, «li 
cui non ai Idierano, nè pervengono 
all’ oggetto ricercato se non a fòrza 
di dolorosi toccamrntì. E' ìmp«>aai- 
bile l’ indicare in questo luogo lutto 
ciò che ai puù fàre in anatomia chi- 
rurgica, tanto essa è estesa, e' cosi 
molteplici sono i lavon che la con- 
«xmono; ma ne sarà a bastaiiza di 
dire, consìstere essa nello studio «dii- 
rurgìco dell' insieme, e dà rapporti 
dì tutte le parti, all’oggetto di arti- 
pnre d meczaniamo delle loro l«»i«>- 
ni, e le più favorev«>li maniere dì e- 
sercìtare au di esse le meccaniche 
adoni, «»atituenti la mediàna opera- 
tnee: tale ai è l’anatomia giovevole 
per l’operatore; ben intesi perù che, 
prima dì «iccuparsene, gli a'ia fàmi- 
gfiare l’anatonlia deacnttiva : «lovrà, 
rmè. conoscere ogni parte dà corjxi 
isolatamente considerata. 
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Contengono bene gli ordinari trat- 
tati d'anatomia alcone nozioni lui 
rapporti eiistenti tra vasi , nerri , 
musooti, oaii e aimiii, ma dietro tut- 
to quello che si è detto, riesce a- 
gevole lo scorgere, essere codeste in- 
dicazioni insuiricienli, giarcliò danno 
sull’ insieme delle parti delle idee 
poco estese, e poco adattate alle o- 
jwrazioni , inservibili nella loro ese- 
cuzione, ed insuflicienti a perfezio- 
narle ; j>er guisa che un’ opera di 
anatomia chirurgica, è un libro che 
' ' per anco manca alla scienza. 

Contribuì molto l’anatomia pato- 
logica ai progressi che la chirurgia 
fece da mezzo secolo in poi ; ma quel- 
la eh’ è immediatamente utile alla 
medicina operatrice, differisce assai 
i dall’ordinaria anatomia ptologica ; 

• studia meno infatti il chirurgo, le al- 
terazioni di tessitura, di quello che li 

■ cangiamenti anatomici, per essa in-! 
I trodotti nella normale disposizione 
< de’vasi, nervi e muscoli che circon- 
dano gli organi affetti ; e fu l’anato- 

- mia ptolopca, dì cui parliamo, che 
s contnbui più di tutto a far conosce- 

• re in questi ultimi tempi le ernie, 
ed a migliorare le operazioni ch’esse 

• esigono; illuminando quest’anatomia 

• Uupujtren, sulla situazione relativa 

- delle due estremiti» dell'intestino nel- 
l’ano anormale ; gli suggerì l’ idea di 
quel metodo pel di cui mezzo per- 

• venne esso a guarire codesta libiit- 

• tante infermiti ; fu essa infine, che, 
' facendoci conoscere i rapporti di vo- 

• luminosissimi tumori colle parti loro 

• circonvicine, fece tentare delle estir- 
. pazioni, ritenute per impraticabili 

- dai nostri predecessori. 

. Non deve adun()uc il giovine chi- 
1- rurgo mai negligere l’occasione di 
studiar sotto il punto di vista chi- 
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nirgica, tutte le lesioni die posso* i 

no presentare i cadaveri, dovendosi | 

all’osservazione e al riavvicinamen- 
to di molti fàtb, tanto in medicina ; 
quanto in chirurgia, la sicurezza del- i 
la diagnosi, c l’cfiicacia dà inetodi ; 
terapeutici.- 

L’ultima figrtc dell’anatomia chi- 
rurgica, su cui ne fa d’uopo racco- 
mandare ai pratici grande medita- 
zione, consiste nello studio delle di- 
verse trasibrmazioni, che subiscono 
le parti dopo certe operazioni. Non 
basta avere guarito una malattia più 

0 meno grave, mediante un dato pro- 
cesso ; ma fa d’uopo, inoltre, osserva- 
re ciò che diverranno ì tessuti inte- 
ressati all’ epoca della guarigione ; 
poiché spiesso codeste osservanoni 
somministrano i mezzi di migliorare 

1 metodi operativi , o dì rimediare 
a^li accidenti che talvolta tengono 
dietro all'operazione; qobdi è che 
deve star a cuore ai pratiò lo stu- 
diare gli immediati o consecutivi ef- 
fetti delle allacciature delle arterie, 
di riconoscere il meccanismo dell’o- 
rigine, e della sparióoqe dà tumori 
aneurismatici abbandonati a se stessi; 
d’osservare le nuove disposizioni suc- 
cedenti nel tubo intestinale, dopo la 
guarigione dell’ano anormalo; e il 
meccanismo col quale le pareti dd 
torace riavvicinansi al centra di co- 
desta -cavità dopo l’operazione deU 
l’empicma, e similL 

Comprende pur anche questa par- 
te dèll’anatomla chirurgica lo studio 
delle cicatrici, quello della Ibrmaxio- 
ne e disposizione del callo susseguoi- 
te alle fratture, ed alcuni altri og- 
getti, pertinenti ugualmente alla fi- 
siologia, ed all’ anatomia, ma che il 
chirurgo deve perfettamente conosce- 
re, perchè servongli in molti casi a 
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dirigrre l’applkaziooe de’mezzi per! 
lui uiatL 

Noi accordiamo, oom’ è facile il 
yedere, moltÌMÌnia importanza all’a- 
natomia chìrurgka; c questo ramo 
della sdenza ne sembra affiiUo di- 
ftinto da tutti gli altri, arendo li 
suoi prindpj particolari, un propio 
scopo, ed una maniera, pel tuo col- 
tivatore, di vederne gli oggetti, inte- 
ramente diversa da quella colla qua- 

j' le procedono gli ordinari medici ed 
anatomisti: fummo costretti a limi- 
tarci qui a delle generali considera- 
sioni, alte a iàr comprendere 11 suo 
oggetto e slndio, ma ci proponiamo 
esporne le particolarità negli articoli 
destinati ad ogni operazione, a qua- 
lunque regÌMie del corpo, od anche 
a tidti gii organi so cui può succe- 
dere di doverti portare lo strumen- 
to. Rieopìrémo cosi questa immensa 
lacuna che rinvienti in riatcoii trat- 
tato di anatomia, di eliimrgla e di 
medicina operativa, per quanto ne 
lo permetteranno le nostre indagini, 
la nostra esperienza, e i lavori fin- 
ora pubblicati tu tale argomento. 

ANCA, £ coxo: nome dato dal volgo 
aHe-iparli laterali del bacino, oom- 
preaevi le parti molli ebe la rico- 
prono. L’ articolazione poi dell' anca 
diecsi dagli anatomisti co5cio-fsmi>- 

MS.B. 

ANCHII-.OBLÈFARO, s. ro. an/sy lo- 
blepliaron : un'ione anormala degli 
orli liberi delle palpebre, o della lo- 
ro interna superlicie colla congiun- 
tiva dell’ occhio : è sif&tta lesione 
assai rara, e può essere congenita ó 
procedente da forte infiamraarionc 
di quell’ organo; Demours vide sol- 
tanto la parziale aderenza in ano o in 
ambi gli angoli, che non credette con- 
veoienite U tentare di distoglierla ;; 
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Wènzel osservò un’ aderenza totale 
delle palpebre fra loro, che separò 
con bwn successo : in altro ca- 
so l’aderenza era parziale, ed operò 
con pari felice risultato. Dicono al- 
cuni antori avere riscontrato una 
membrana estendcntcsi dall’ una al- 
r altra palpebra, la quale stabiliva 
' per siimi guisa fra loro una perfet- 
ta continuità. 

L’aderenza delle palpebre coll'oc- 
chio devesi per ordinario a violenta 
oftalmia, che strascinò b suppurazio- 
ne delle porzioni palpebrali ed ocubri 
della congiuntiva, dietro cui queste 
due porzioni, in vece di isolatamente 
cicatrizzarsi, riunironsi al pari di due 
bbbra d’una ferita. ' 

Qualora l’aderenza reciproca del- 
le palpebre s'ia congenita e di pa- 
ca estensione, giova guardarsi dal 
tentare un’ operazione inutile , ià- 
cendosi cosi soffrire il malato senza 
profitto ; ma allorché essa sia grande 
e nuoca alla visione, non conviene 
più rimanersene inoperosi. S’ ìntro- 
darrà quindi nelle parti da tagliarsi 
una sonda scannelbta , làcendone 
sporgere, l’cslremità, e, dirigendo il 
bìstorì sulla cannula, si dividerà b 
membrana inter-palpebrale, isolando 
entrambe le palpebre, coll' incidere 
fra le due cartilagini tarsi, b di cui 
situazione è indicata dalle due fib di 
cigib. Kaccomanderassi all’individuo', 
durante l’ operazione, di alzare più 
che gli sia possibile la palpebra su- 
periore , ed > abbassare l’ inferiore: 
che se laderenia occupa I tulio l'or- 
lo palpebrale, si farà una piccob 
apertura , all'oggetto di poter intro- 
durre b sonda verso l’ interna com- 
messura delle palpebre, ponendo cu- 
ra di sollevare queste iMlime nel si- 
to ove si perforano, per evitare la 
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iomne dell’ooeliio ; iinpediranno poi 
k rinovaàon* dell’ aderenza alcuni 
bagni, klli aulla lerila prooedenle 
dall’ inòaione, dì decoiione mucilag~ 
ginoia, od un’ unzione oleoaa ; ed é 
poi importante, in tali caà, il racco- 
mandare al makto, di non dormire 
per quanto gli i potfibile, almeno 
nelle prime notti auzzaguenti all' o- 
perazione. 

Rieaoe inaanabile, zeoondo Celio, 
Borer e Demoura, l’aderenza d’nna 
o di entrambe le palpebre col globo 
dell’ occhio, eazendo ìnuble il tenta- 
re d’iaolare le parti aderenti ; poiché 
r analogia dei due teziuli, ed il loro 
roeritabile ria rricina mento, ne rìno- 
Tano l’adezioae tante rolte, quante 
lì tenta dì diztruggerla. 

A^CHILOGLOSSO, a. in. anfylo- 
gtossum : roalatt'u eons'ia lente negli 
impediti moTimenti della lìngua, o 
nella lua completa immobilitli, pro- 
cedente dall’ eaaere fizaata nel fendo 
delU bocca con più o meno aolide 
aderenze. 

É l’anchilogloaao quaai zempre con- 
genito; viene causato o dall’estrema 
lunghezza del filetto delk lingua, o 
dall’ unione de’ suoi orli colk parte 
interna delle gingìre, e delk mascel- 
k inferiore : entrambe queste anor- 
mali confermazioni aono facili a rico- 
noscersi, bastando a làcci distingue- 
re se gli orli deOa lingua sieno lìbe- 
ri e mobili , l' introdurre un dito 
nelk bocca, e farlo girare intorno 
di essa ; ore questo dito, posto fra le 
labbra del fanduUo, non renga ab- 
bracciato dalk lingua, k dì coi pun- 
ta non 'può alzarsi, e portarsi ante- 
r'tormente onde aoeciare ; sarà in 
quel caso dimostrato essere il filetto 
(che unisce k fàccia inferiore di <fue- 
at’ organo col fendo delk bocca ) 
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troppo lungo, o troppa stretto. E 
dovere del chirurgo il distìnguere 
accuratamente quest’ ostacolo all’ al- 
kttazione, e non confonderlo coll’ al- 
tro consistente nella inesperienza dd 
bambino, k di cui lìngua portando- 
si perciò costantemente al dì sopra 
del dito o del capezzolo, non può 
quindi spremerlo e succhiarlo. 

Semplicissime sono le operasoni 
nchieste da queste viziose confor- 
mazioni. Si porrà il lànciullo sui 
ginocchi d’ un assistente, colk testa 
fissata stabilmente all' indietro, e con 
k bocca aperta ; se sknvi delle ade- 
renze kterali , basta , a levarle, un 
bistori o delle forbici fàtte scorrere 
sotto di esse ; ed ì movimenti eseguiti 
posda dal piccolo makto oppongonù 
efficacemente alk innovazione ddk 
malattia. 

Che se sU troppo lungo o troppo 
chiuso il frenulo ddk lingua, con- 
viene sollcvark rolk tonda, fàcendo 
entrare il filello nelk fessura ordina- 
riamente esistente ndk piastra ter- 
minanUi le sonde scanneikte ; e, men- 
tre che k si tiene in sìfiàtta si- 
tuazione, si tagfia con un sol colpo 
questa spede di figamento, median- 
te forbid aout'issime ed sa punta 
smussate s se l' operatone è bene 
eseguita, non va mai congiunta a 
gravi accidenti; il kndullo poppa 
subitamente con tutta libertà, ed ì 
moti ddk lingua impcifisoono ogni 
'ulteriore adesione. 

Accade però bene spetto che aJ- 
enni inabili operatoli , abbiano di- 
rito insieme col frenulo ddk fin- 
gua le anteiiorì estremità delle ar- 
teria ranìne, poste kteralmente al- 
r inaerzione odia piegatura mem- 
branoea ; nd qual caso, sentendo il 
fànduUo affluire dd continuo un li- 
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qnido nella propia boccà,auecia 1006*- 
wntemmtr, c mantiene la emorragia 
'fino a ebe pieriace: questo acciden- 
te si previene certo col portare 
le Ibrbici piò da viàno che sìa pos- 
aibile al parete inferiore della boera, 
e ìndiriizandole paralcllamente alla 
direzione presa dalla lìngua rialzata 
colla sonda. Qualora, in onta di tali 
preoauzìoni, sìensi aperti - rodesti va- 
si (esoodié rileverassi dal graduato 
indebolìntento e pallore del sogget- 
to , e dal vedere la bocca ripiena 
di saogae vermiglio) converrà allo- 
ra alzare la lingua, astergerne il san- 
g«e , aeoprirr l’ orificio del vaso , 
portando so & esso l'estremità dì uno 
•tiletto arrossato col fuoco ; il qual 
messo, pM efficace del nili-ato d’ ar- 
gesilo Isso, e degli altri caustiri, è 
esiandió da preferirsi al piccolo istru- 
mento inventato da G. L. Petit al- 
r oggetto di comprimere l’ arteria 
aperta: converrà poi invigilare ac- 
cioeebè il bambino non gridi trop- 
po e di frequente; giacché questo 
potrebbe staccare I’ escara, stante la 
cusigestione sanguigna che in quel 
esso succede in ogni parte della te- 
tta ; tiecome là d' uopo pure accer- 
tarti ebe non ritorna la emorragia 
visitando tratto tratto la bocca, fino 
.a che sì sia sicuri della scomparsa 
di così fatto accidente. 

ANCHILOPE, s. m. anchiìopsx asces- 
so poeto nel grand' angolo' deir oc- 
chio, vicino all' interna commessura 
delie palpebre, che ordinariamente 
è prodotto dall' infiammazione dello 
stesso sacco lagrimale, o dall'irrita- 
ziooe che determina nel tessuto ceU 
hdare sotto-cutaneo, il tumore iòr- 
laato da quel sacco dilatato. Vi si 
osserva colà una piccola elevatezza 
rossa, dolente, di cui talvolta si pre- 
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viene la suppurazione mediante ca- 
taplasmi emollienti, e, più che altro, 
col salasso; che se non vi sì riesca, 
si apre il tumore, sì vuota, e la pia- 
ga si cicatrizza : spesso l’ascesso si 
rinova , restando fistolosa la ferita 
che ne succede; reggasi fistola la- 
crimale. 

ANCHILOSI, s. f. anhj-losis od an- 
tylosisi stato di un’articolazione che 
perdette totalmente, od in parte, la 
facoltà d'essere posta in movimento. 

Sotto il nome d’ anchilosi com- 
pleta descrissero gli autori quella, 
in cui non paù farsi verun movi- 
mento ; e dissero poi incompleta 
l’altra per la quale vengono codesti 
movimenti più o meno limitati. Que- 
sta classificazione i perfettamente 
inutile all’ atto pratico, importando 
assai meno il sapere fin a qual pun- 
to sono aboliti i movimenti, dì quel- 
lo che conoscere la natura e la soda 
degli ostacoli opponentisì alla loro 
esecuzione: certa anchilosi, sebbena 
completa, può guarirsi ; mentre sa- 
rà al di sopra del potere dell' arte 
cert’ altra, ì di cui moti sono ap- 
pena alterati : si disse pur anche 
vera la prima, e falsa la seconda ; 
ma codeste denominazioni deggìonzì 
bandire dal linguaggio chirurgico. 

Anziché essere ? anchilosi una 
malattia pro;àaraenle delta , costi- 
tuisce piuttosto un lontano risulta- 
to di varie lesioni delle articolazio- 
ni, o delle parti che le circondano; 
tien sempre dietro a gravi aOezio- 
ni ; e quand’ anche esìsta da sé, es- 
sendo svaniti tutti li sintomi della 
malattia che la produsse, deve tut- 
tavia il pratico studiare il caratte- 
re e le circostanze di tale infemii- 
tà, per ben giudicare quali parli 
soffersero , e quali ostacoli opjion- 
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gtHtti all’ racrciz’io di/lk loro funxio- 
ni : (ijvicn quindi iiilorvuantiulmu 
lo studio delle cause, e del mcccjini- 
sinu delle anchilosi, essendo esso il 
solo mezzo che serve di base a dei 
ragionevoli raclorli di cura. 

La completa immobilità degli ar- 
ti determina tanta molestia ed a- 
sprexza nelle articolazioni , che, se 
si prolunga, diverrebbero vercanchi- 
losi ; |iosciarrhè se|iarasi allora me- 
no abbondcvolmente la s'movia, scor- 
rono meno facilmente le unc sopra 
le altre le superlicie cartilaginee, e 
spesso, nel muoversi un arto, odesi 
un sordo romorio, proveniente dal 
loro troppo aspro sfregamento; per- 
dono della propia pieghevolezza ed 
elasticità le aponeurosi ed il tessuto 
cdlubrc, circondanti 1’ articolazio- 
ne; sì che il loro prolungamento i 
mai sempre dilTicollato ; inarKlisoon- 
si i ligamenti; né si prestano pià al- 
le variazioni di lunghezza volute dai 
movimenti ; sdrucciolano meno age- 
volmente li tendini nelle loro guaine 
a|x>nen cotiche , divenendo le loro 
membrane sinoviali aride al pari di 
quelle della giuntura ; indeboliti i 
muscoli [icr la continua inazione , 
si fanno sempre pili inetti a vin- 
cere codeste resistenze; e, per ulti- 
mo, la sensibilità si esalta in tutte 
le parli da noi menzionate (ciò che 
non avevasi bastevolroentc per lo 
passato ponderalo), per guisa che il 
più lieve stiramento determina tal 
molestia e dolore, da impedire all’in- 
dividuo r usare di tutte quelle for- 
ze che li tuoi muscoli per anco pot- 
seggono. 

Con questo meccanismo accadono 
le anchilosi, sì comuni presso i Fa- 
cbiii dell’ India , che tengono per 
anni interi gli arti loro in una jier- 


•A > C 

fetta immobilità ; ed è in ugual for- 
ma che succedono delle rigidezze 
dillicilistimc a guarirti, dopo delle 
fratture la di cui coalizzazione ai 
fece aspettare alla lunga. L poi più 
facile a nascere l’ancLilosi, quando 
b frattura avviene io vicinanza del- 
le articobzioni , per càò che pro- 
pagandosi l’irritazione alle tue par- 
li cosliUienti, bvorcgg'ia cosi gli ef- 
fetti d’ un assoluto e protratto ri- 
poso. 

Le infiammazioni dell’ interno 
delle articolazioni, che tengono die- 
tro alle ferite, contusioni , fratture 
e simili, determinano talvolta b for- 
mazione d' una membrana anormala, 
che ricopre tutta b superficie ddb 
membrana tinov’ialc, e clic, essendo- 
^ ri . dovunque aderente, sì organizza 
e riunisce in una sub massa tutte 
le |<arli costituenti b giuntura; del- 
la quale aderenza ebbe Hunter a 
scorgerne varj esempi: vedemmo 
noi stessi un’articolazione del cubi- 
to, in cui il radio e l’ ulna erano 
fortemente uniti all’ omero median- 
te una pseudo-membrana di già or- 
ganizzala, avvenuta per frattura di 
quest' ultimo osso , che aveva per- 
pendicolarmente divisa la sua infe- 
riore estremità. 

Producono analoghi cITelli le in- 
fiammazioni delle guaine dei tendi- 
ni, opponendosi ai movimenti degli 
organi, c quindi pure a quclfi delle 
ossa cui sono annessi. 

Le cicatrici provenienti dalle di- 
visioni dei tessuti che ricoprono , 
runsolidaiio o muovono lo arlioo- 
bzioni, non oltengoiisì mai scusa 
una più o meno conijileU anchilosi, 
spesso anche dillìcilissiraa a r'isa- 
lursì. 

IjC complete lussazioni e non ri- 
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dotlr drllc osu costituenti le artico- 
lazioni orbicolari, eono d' ortfinario 
susseguite dalla formazione d'anor- 
mala articolazione, li dì cui movi- 
menti si appalesàiio per meno estesi 
e variati <u quello che nella natu- 
rale articolazione ; ma non vi esiste 
però r anchilosi propìamentc detta, 
come non si danno lussazioni nelle 
articolazioni ginglimoidrc , che non 
accadono nemmeno inromp|cta men- 
te senza gravissimi ' disordini ; sjies- 
to, ore sicno ridotte, è l' anchilosi 
r eiTetlo della flogosi che vi sì svi- 
luppa, il quale risultato sani vìe più 
infallibile allorquando rimangono 
abbandonate a te medesime , |)cr 
ciò che essendo ì lìgamenti, i ten- 
dini e le aponeurosi stirati, e svia- 
ti dalb loro naturale situazione , 
vanno ad essere altresì più o meno, 
vivamente infiammali. 

E pure la gotta una delle ma- 
lattie che determinano dì frequente 
r anchilosi , stante che i depositi 
calcarei che lascia dietro a se, si nell 
articolazioni che nei tessuti dai quali 
sono coperte, o negli organi che le 
consolidano , oppongonsì ìhvincibìl- 
iiiente ove sieno ragguardevoli all’ e- 
secuzione dei movimenti. Fruttano 
uguali risultali le afirzìoni reuma- 
tiche e sifilitiche, e si videro de- 
gl' interi scheletri difibrmatì da co- 
deste malattie , presentare in ogni 
articolazione altrettante anchilosi, in 
guisa da formare un sol pezzo. 

Sono per ultimo i veerhi esposti 
moltissimo alle ossificazioni dei ten- 
dini , dei ligaracnli, delle cartilagi- 
ni, e, quindi pure a delle anchilosi 
più o meno numerose ; non ‘è raro 
lo scorgere in essi tulle le verte- 
bre riunite, formare dalla testa al 
sacro un solo lungo canale torluo- 
'J’om. A P- fA 
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so : partecipano spesso di queslo 
stato andic le ossa del bacino, e 
più di rado gli arti. 

Le carie profonde delle estremi- 
tà òssoic , i tumori bianchi , scro- 
folosi e simili, per lo più non ri*a- 
nano senza lasciare dopo sé delle 
anchilosi, più o meno ostinate ; la 
quale terminazione perù, c da desi- 
derarsi anziché da temersi ; per 
guisa che ben lungi dal - prevenir- 
la, dcvesi, all’opposto, lar di tutto 
onde succeda. 

Può, adumjuc ranchilosì esistere 
sola e costituire la principal malat- 
tia dì un’ articolazione, la quale poi 
può essere tumefatta , conservare 
il propio naturale volume , o mo- 
strarsi atrofica, senza che o'iù làccb' 
cangiar natura alla lesione. 

Scorgonsi le anchilosi più dì fre- 
quente nelle articolazioni ginglimoì- 
dee, dì quello che nelle orbicolaii ; di- 
vengono più diflìcili a guarirsi quan- 
do attaccano le prime, anzi che se 
stanziano nelle seconde: il quale ri- 
sultato proviene da ciò che li gin- 
glìmi sono piò chiusi e circondali 
maggiormente da parli lendinose ed 
a|)oncurotiohc, a preferenza delle al- 
tre articolazioni ; e che queste so- 
stanze contraggono e ritengono age- 
volmente r irritazione e la rigidez- 
za. É vero in generale che, in [ari- 
tà dì circostanzo, più li movimenti 
sono completamente aboliti, c più 
difllcile è il ristabilirli ; ma questa 
considerazione però è subordinata al- 
r altra, che quanto più esterni sono 
gli organi malati, tanta maggior lu- 
singa evvi' di ricondurli all’ eserci- 
zio delle loro funzioni ; c finalmen- 
te cederà vie meglio iiii’anehilosi re- 
cente di quello che oiw avente re- 
mota c|xica. 
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Fa (l'uopo non confondere l’anchi- 
k»i coir immobilìL’i, che accompgna 
certe malattie-delie artic»lazìoni. Se 
«ono iiifianimate le carillaglm e la 
membrana ilnoviakj, succede spesso 
che il malato contragga ad un tempo 
e violentemente tutti li muscoli, che 
vanno da uu osso all' altro ; e che 
riesca iraposslbileil dare alla giuntura 
il più piccolo movimento, di cui già 
il malato, previene lo sfregamento, 
ricsccndogli oltrem'odo doloroso. Era 
la coscia in fanciullo, malato per cos- 
salgia, mantenuta flessa sul bacino 
con tal forza da ries<àre impossibile la 
(h lui estensione, si che alcuni pratici 
abilissimi supposero la sua anchdo- 
si ; e ben i)ot(;vasi sollevare tutto il 
suo corpo (xl appoggiarlo sul femo- 
re, 'anziché (bugiare i rapporti di 
quest’ osso colla cavità cotiloidca . 
Si avvicina allora uno de’consulenti, 
e distrae con delle pressanti domande 
raltcnzione dell’ infermo, nel tem|X) 
stesso che prendeva la gamba, e con 
moti insensìbili la esUmdeva, strasci- 
nando 8(xo il ginocchio e la coscia, si 
che evidentissima divenne la diagno- 
si ; app(ma perù si accorse U malato 
del movimento per lui eseguito, pr<^ 
da spavento, contrasse bruscamente 
i muscofi anteriori della coscia , e 
ripose immediatamente l’arto in sua 
primitiva positura; c noi vedemmo 
non |)ochi di questi casi, iic’ quali 
era dapprima'diilicilc il determinare 
la lutura della malattia. 

E l’anehilosi uno stato da preve- 
nirsi e combattere in multe ciroQ- 
slanzc; mentre in altre eonvicnc ri- 
spettarlo, è favorirne Li formazione. 
Fa (U mestieri op|>urlcai , ove ac- 
cada du|io frulliirc, lussazioni ed 
iiilìammazìoiii dell’ interno, o dd- 
r csleruo delle articolazioni, impri- 
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mondo alle ossa de' lievi movinacn- 
ti, subito (die U |iarti sono a ba- 
stanza unite, o che sia scemata l’ir- 
ritazkme, per guisa da non temersi 
che si riproduca'. Ove i movimenti 
sicno limitatissimi, converrà adopra- 
re i bagni, le doccie d’acqua carica 
di mucilaggine, di gelatina, o di altre 
sostanze untuose e raddolcenti. Dc- 
vesi pur anche rìcnrrere alle fregagio- 
ni fatt^ con analoghi medicamenti; i 
quali mezzi (^citano la sixrezione 
della sinovia, raromoiiis(»no le par- 
ti, ed a misura che quiete ixagui- 
scono qualche movimento, divengo- 
no più atte a farne altri. Si otten- 
nero pure dei vantaggi dai bagni 
animali, dalle applicazioni cmolliooti 

0 lievementu stimolanti ; ma in 
molte anciidosi, tanto ì malati quanto 

1 pratici deggiono armarsi di gran- 
dissima pazienza c pirsercranza, se 
vogliono avere com|>leti successi. 1 
bagni , le doixiic d’ acque termali, 
come quelle di balaruo , Barcge , 
Bourbonne , Batli , Aix la-Chapel- 
le, é simili, {Rinvengono nd mag- 
gior numero d(dle anchilosi, e spe- 
(ùalrociitc in quelle provenienti da 
estrema rigidezza delle jiarti, o da 
cicatrici viziose. 

Se la malattia proceda da vio- 
Iciita retrazione di certi mus(xilì, e 
dalla rigidezza dei ligamcnti c dei 
tendini, usaronsì con moltissimo ef- 
fetto diversi meccanici apparati, a- 
Venti pT (xistanlo azione 1* esten- 
dere le |iarti; c di questi convem’i 
variarne la forma- e la dìsiMsizìone, 

. a norina d’ogiiì articolo, o della fi- 
gura 'presa dalle prti , tusandosi 
le Ulte sulle altre: vedi cuniTu, ci- 

' NUCCIIIO, ANCA e siluUi. 

Poche sono le anchilosi che non 
pussauo essere con 'profitto ussog- 
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S ettate ad un razionale Irattamcntn 
a istrutto chirurgo. È ben ven> 
clic lo adesioni furmanti Li base d’al- i 
cune fra dì esse non si distruggono 
se non con gravissimi inconvenien- 
ti, ed cs|x>ncndo il malato a funeste 
oonseguenze ; ma tutte perù sono 
suscettive ad essere soltumcssc dap- 
prima alle doccie miti, ed agli emol- 
lienti onde stenderne le jiarti ; e 
do|x> aver per alcun tempo insistito 
sull’uso di tali mezzi, provcrassi a 
largii eseguire qualche lieve movi- 
mento; se r articolazione cede, si ò 
autorizzati a procedere più oltre, 
ed a sperami; butm successo ; se, 
all' opjiosto, resiste, couverri abban- 
donarla, nè spingere innanzi dei ten- 
tativi non solo inutili, ma che di- 
verrebbero dannos’i. Noi possiamo 
assicurare che alcune complete an- 
chilosi, crcflute a buon diritto incura- 
bili, vennero contro oj^i S]>eranza 
guarite per mezzo dì abili mani ; e 
qualora i mezzi per mi suggeriti 
sicno con metodo usati, non ha il 
malato nulla da temere dalla loro 
azionr, e tutto da sperare. 

È facile il presentire, dietro quan- 
to esponemmo, quale sia il modo 
di deliTminarc ranchilosì delie ar- 
ticolazioni ulcerate, cariate, o dis- 
organizzate dalla cronica irritazione; * 
il primo e più eflic^cc mezzo consiste 
neU'assoIuto ciiKiso, a cui dovranno 
per molto tempo sotto|x>rsi i ma- 
lati, ed acciocché sia con grandissi- 
ma severilìi osservato, si colloche- 
ranno gli arti aflctti in apparati per 
le fratture: è però raro che in onta A 
di tali precauzioni abbiano le ma- 
lattìe, delle quali trattasi, un felice 
esito; ma spesso tutti gli sforzi, ten- 
denti a conservare degli arti per 
aiuùl guisa malati, iliveiigouo ìuuli- 
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of li, si '-he conviene ricorrere all’ain- 
!) piitizionc. Vedi AimcoLvzioNE. 

- ANCDNEO, adj. preso sostaniiv., o«- 
) coiuiciis, angonocust davasi altrc- 
voltc siffatto epiteto a varj musco- 
: lì, od anclu: a molte |>orzìoni dello 

) stesso muscolo dcll’estrcmìlà supe- 
riore o toracica; portavano per si- 
mil guisa i nomi di lungo o di gran- 
? de anconco, d’ ancoiico interno, ed 
) anconco esterno i tre ventri del 

I tricipite brachiale , che alcuni au- 

tori ritenevano come allrcltantì di- 
stinti muscoli ,: oggidì perù dìcesi 
, cosi soltanto quel pìccolo muscolo, 

, che lì nostri predim^ssorì nomavano 
piccolo o quarto anconco. 

É questo anconio un pìccolo mu- 
scolo pari, corto, appianato, dì foi'- 
ma presso a jioco triangolare, 8|>essn 
confuso col tricìpite brachiale, che 
scorgesi presso al gomito <lo|>o aver 
levata raponeurosì dell’ antibraccio . 
Inserito da un lato nell’esterno con- 
dilo dclfomero, e dall'altro al quarto 
superiore dell’ orlo posteriore dcl- 
Tomcro, ove termina con aciitìssiina 
punta, copre ìmmnriatamtMitc l’ ar- 
ticolazione del gomitò, ed alquanto 
il siipinator breve: lì suoi usi, po- 
ro im|>ortantl sono di concorrere ad 
estendere sul braccio l'antibraccio. 

* ANCUDINE, s. f. incus. Dassi tal 
nome ad un ossicino situato nrll’ in- 
terno deH’orcccirio, p-r una qualun- 
que siasi sua rassomiglianza allo 
strumento meccanico che porta sif- 
fatto titolo, frinii UDITO, UDIZIOKK, 
ed onscciiio. ('!’.) 

ANDROPOGONE, s. m. andtxt/>o- 
gon: genere di pianta della jioliga- 
mia monoccia del làniièo-, e della 
famiglia delle gramìmiax di Jiissìcii, 
avente pr caratteri : fiori vellutati 
alla base, com|K>sti dì quattro valve 
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■ inuguali, delie quali due di esterne, 
ed altre due interne; fiori maselii 
pedunrolali; fiori ermafroiliti sessi- 
li, aventi sul dorso della loro mag- 
gior valva interna, una lunga resta 
curva e ritorta. ' 

Duo sole specie di questo genere 
interessano, sebbene leggermente, la 
materia medica, cioè il leardo delle 
Indie (androfiogon nardus J, che 
cresce, in principalitii, al Ccilan e 
sulle rive del Gange; formano lì 
suoi fìorì una panocchìa composta di 
molte spicho, che sembrano nascere 
le une dalle altre; la sua radice 
( spica indica, spica nardi, nar- 
dus indica ) o per dir meglio il suo 
stìpite, è leggero, bruno rossastro, 
di spcziatura fibrosa; esala un odor 
lialsamìoo, ed ha un saper amaro 
aromatìoos alquanto arre. L’ usano 
gl’indiani per condimento, e passa 
per uno dei costituenti il ^ARDO del 
commercio. 

L’altra sjicoie, cioè \andropogo- 
ne odorante, Candroftogon schoe- 
nanllius) ha l’asse de’ propij fiori 
vellutati, la resta molto contornata, 
le spiche gemine, ovali , oblunghe. 
Cresce nell’Arabia, e nell’ Etiopia; 
il suo odore è penetrante ed aro- 
matico , il • sa|x>rc piccante , acre , 
amaro, aromatico; è pure il suo stì- 
pite ( lierba sclioenanthi , lierba 
sijuinanllU, lierba junci odorati, 
liciba foeni cametorumj che ci sì 
invia nel commercio : jicr distilla- 
zione se ne ottiene nelle Indie* un 
olio (oleum Syrae, oleum ^erac ) 
volatile, rossastro, d’ odore tirante 
a quello del cedro e della melissa. 

Furono per molto tempo questi 
due vegetabili rìsguardatì come prc- 
sìosi medìramentì.godendo dì gl-andu 
rìpulaàone essi, c le multiplicì prc-, 
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parazionì nelle quali làcevansi com- 
prendere ; come l’olio seni|>licc, l’olio 
composto di nardo, il sciroppo di 
nanlo per ìnl'usìone, l’unguento dì 
nardo e sìmili. Entravano in parcc- 
cliì com|K)stì medìeinali, nella te- 
riaca, nel mìtridato, nella iera-picra 
ed altri analoghi ; di prcseotc |>cn\ 
non piè si adoprano nemmeno dai 
profumieri ; sebbene siensì |ier vaq 
scoolì ritenuti qiialì preziosissimi 
profumi. Non è jierò da dìnicnti- 
earsi che godono incontrastabilmente 
dì fortissima Gicoitù stimolante. 

ANEI.ITOj s. m. anlielatio ; sinoni- 
mo dì nispuits, usato piè s|m-cìsI- 
mentc nel comune linguaggio, onde 
accennare la passeggìera-dìspnèa pro- 
dotta da rapida corsa, da sfòrzo vio- 
lento in cui |>artecìpò il torace, dal 
giuoco d’ ìstrumentì a vento, e dal- 
I' azione d’ ascendere anche lenta- 
mente lini ripida scala, o qualunque 
altra elevatezza. 

AN’ELI-.O, f. m. annulusi oercli’io di 
metallo, o d'altro corpo sondo,cbe 
pr ostentazione portasi nelle dita, 
nelle orecchie, o narici, a norma del 
gusto, o delb moda dei varj |x>]>olL 

Attribuironsì spesso agli anelli 
mìstiche vìrtè, cho pcrc’iò formava- 
no in tali casi dei veri amuletti, o 
talismani : citeremo soltanto gli annllì 
costellati , i purgativi , ant'iepileli- 
ci, od antìdìssenteriei, non che gli 
antiartritici , e in ìspecie gli anti- 
cmorroìdali, dai ciarlatani tuttogior- 
no venduti alle genti credule e in- 
dotte. 

Indicano analogicamente gli ana- 
tomisti col nomo d’anello o di anulo, 
delle aperture presso a pòco circola- 
rì, che attraversano alcuna parte dd 
corpo, almeno in certa epoca della 
vita ; tali spcc'ialmcnU: sono 1’ anello 
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ombiliralo , l’inguinale, il diarram- 
matieo c limili. 

AJNEMI.\, od AMMiSi) 1 . r. anoemiit, 
anoemasis. E propio dei falsi spi- 
riti r esagerare ogni cosa : appena 
infatti attaccarono rumorìsmo in ciò 
eb’ erari di rizioio, che si diedero 
subito tutta fretta di rigettare an- 
che i latti incontrastabili, sebbene 
mal giudicati, sui quali crasi eretta 
codesta teoria. Ma se debbonsi rile- 
gare tra le ribalderie dei secoli igno- 
ranti, l’acreiza, l’aciditù e l'alcalinitò 
primitiva degli umori animali, è però 
indubitato che il sangue può essere 
ora troppo abbondante , carico di 
parli rosse, trop|xi caldo c facile a 
coagularsi qualora sia fuori dei vasi, 
ed ora in troppo jHjca quantitii, cc- 
ccssitamente fornito di [larti b'un- 
r/ie, di temperatura poco elevata, c 
liquido, od anche |iallido, e quasi 
a/Tallo sieroso, quando io si esami- 
ni fuori dei canali che lo raerhiu- 
dona niedesi al primo di (juesti stati 
U nome di pletora sanguigna, ch’è 
comunissimo ; e giù si conosce qual 
sia il temperamento che piò di fre- 
quente lo possiede, quali le cause 
che lo determinano, e quali gli ef- 
fetti risultanti in ogni organo. Lo 
stato opposto, o I' anemia , venne 
messo in obblio, fu ignorato del tutto 
dai nosografici, nè i pratici ne pos- 
seggono clic una vaghissima idea ; 
non se ne parlò dopo l.ieulaud che 
per presentarlo come una S|)ecic di 
caso raro ; mentre pure questa ma- 
lattia, o, dicasi meglio, questo sta- 
to intermedio tra la salute c l'in- 
Jèrmitù, olTresi ogni giorno alla no- 
stra osservaiione. 

Le eccessive emorragie, la scar- 
seggiante nutrizione, l’uso di lrop|H> 
parchi alimenti, coiilcncnti pochi suc- 
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chi nutritivi, come le frutta, il forma- 
gio recente, le piante acquose insipi- 
de, il pane d’avena, quello in cui en- 
trano delle sostanze niucilagginose, 
r esclusivo uso d’ un riso privo di 
fccula, le abituali bibite di lieve bir- 
ra, di birra mal ferraenUila, di sidro 
acidetto, l’abitare in pai.'si bassi, umi- 
di , inondati , in villaggi attorniali 
da praterie coperte di spesso dalle 
acque; un’aria d’ordinario nebbiosa, 
carica di vapori acquosi, qual si re- 
spira sulle rive dei laghi e degli 
stagni situati in profonde vallate ; la 
privazione della luce ; l’abilualc espo- 
sizione alle emanazioni carboniche , 
idrogenate, solforose; le stagioni pio- 
vose, cil i tempi nebbiosi ; fìnalmente 
la privazióne di ogni stimolo ed ali- 
mento atto ad eccitare l’azione vi- 
tale, ed a somministrare dei buoni 
materiali alla oickstió^sk, ed alla ama- 
tosi, formano altrellanle circostanze 
capaci di |x>co a poco alterare pro- 
fondamente la più forte costituzione, 
diminuimdo 1’ energia del sistema 
sanguigno , làccndo cessare la ple- 
tora, c determinando 1’ anemia , se 
pure tla questo stato di languore cir- 
colatorio non succeda un rillessibile 
predominio ilei sistema linfatico : 
predominio che manca, qualora si 
combinano tutte le condiziooi da noi 
sucspresscj mentre si profonda di- 
viene in tal caso la di loro azione 
sull’organismo, che la debolezza del 
slilema sanguigno propagasi a tutta 
l’economia. E tutto questo aflicvoli- 
mcnto arriva, in qualche caso, al 
p~nto , che ogni • potenza eccitante 
produce soltanto delle jiasseggiere 
irritazioni, poco energiche, alle quali 
prontamente succede una maggior 
atonia, e talvolta anche la cangrena. 

Formauo altrettanti segni delPato- 
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nia, la di-coloraziaqk U pallore ru-{ 
tanco, la ùnta biancmreia, l’allìetlinc 
delle labbra, delle pareti della boera, 
delle gingive, della lingua e della 
congiuntiva; la mancanza d’ogni ap- 
parenza delle vene sotto-cutanee, u 
gonfiezza edematosa del viso, delle 
mani e dei piedi; l'abituale freschez- 
za ed umidità di questi ultimi; lì 
sudori protratti notturni, che 'ritor- 
nano tratto tratto nel gioma La de- 
liolezza e piccolezza del polso, eh’ ò 
talvolta celere; delle palpitazioni suc- 
oedenti ad ogni lieve movimento ; 
battito del cuore sensibilissimo aU’oc- 
chìo; dispnea ascendendo scale, c 
giacendo sul dorso; appetito natu- 
rale, od eccedente, digestione talvolta 
làcilissima, o troppo pronta, tal' al- 
tra lenta, jx-nosa, urine consuete, de- 
iezioni alvine ora lìquide, verdi o 
biancastre , che sembrano prove- 
nienti da cattiva elaborazione degli 
alimenti: in tale stato dì coso, lenii 
e penosi sono li movimenti, deboli 
e con difficoltà permanenti le musco- 
lari contrazioni, ed estrema sì a|i|ia- 
Icsa la prostrazione delle forze. 

Non sempre questi sintomi vanno 
riuniti, nè sono del contuiuo ugual- 
mente intensi: devesì |>oi ad essi, 
nelle donne, aggiungere la lentezza 
e diflìColtìi del regolare ritorno dei 
mestrui, la dìsmenia, l’amenorrea, e 
l' estremo pallore del sangue esccntc 
dalla vulva; se pure codesto scolo 
non è totalmente soppresso o -ap- 
)>IÌU> da una leucorrea. 

Poche sono le occasioni d’ aprire 
cadaveri d’anemici, giacché rare vol- 
te, come ben diceva Uoutaud, code- 
sta depauperazionc dì sangue, stra- 
scina seoo direttamente la morte , 
ma d’ ordinario succede che un vi- 
scere divini sede di viva irritazione, 
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colla quale pare che la natura s’ in- 
gegna di rklonare a tutto l’ organi- 
smo r energìa dì cui manca ; o pure 
le cause locali d’ ccoitaracnto, deter- 
minano delle irritazioni recanti seco * 
la morte de’mabti, in ispecìaKtà se, 
nsn avendo rìguardo che a queste 
locali afiezioni, né |x>nendo minima- 
mente attcmionc aUo stato dell’an- > 
parato vascolare sanguigno, ss ai li- 
mita ad usare delle enÙMoni san- 
guigne, o pure qualoM, (acendot aol- 
tanlo calcolo della generale .deboiei- 
za, aumentasi rirrit^mie con esu- 
beranti tonici ap^ìiciMi ralla parte 
irritata. • * 

Va l’anemia consideratif come il 
primo grado della clorosi , dello 
SCORBUTO, qual causa apportatrice di 
certe febbri, di molto irritazioiVi, e 
delle EMORRAGIE dette passive. E acu- 
ta ove tenga dielrò ad abbondantis- 
sima c lunga emorragia ; nel qual 
c.Yso, essendo scarseggiente la quan- 
tità del sangue, anziché la sua piarle 
rossa di cui é più specialmente com- 
■ posto,' vedcM accadere l’afonia, il len- 
to re nella respirazione , la perdita 
momentanea delta vista, deirudito, 
r immobilità ed ina#q^lità passeg- 
gierà, o .pure le oonvnmoni e^. co- 
gliono esserne la conseguenza ;%Dmd 
diremo parlando appunto delle con- 
vulsioni, e delle enorracIe. 

Gioveranno in tal caso quali róto- 
ratìvì delle forze del malato, come 
diremmo all’ articolo analetico , c 
quali aumcntatorì dcH’ematosi,alcunc 
Iregagionì o lozioni toniche sulla pelle, 
dei brodi, c del vino in piccola quan- 
tità; se pure lo stomaco non ripu- 
gna a silfatto ccdtante. 

Presenta i signi per noi indicali 
l’anemia che durò mesi ed anni, e 
che dipende da cause scemanti poco 
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a poco l’energia Hciraiione digerente 
e pulmonarc; tutto infatti in tale 
stato di cose dimoslra un’astenia di 
que’duc sistemi , che trascina poi 
seco il languore degli altri organi, 
per g<iÌM clic d’uopo in ispcrial 
modo sopra di loro dirigere i mezzi 
di eccitamento: diàamo mezzi di ec- 
citamento per ékn Tasiemla ò ad 
evidenza ima delle infermi th poco o 
niente conosdute al giorno d'oggi, 
conlòndendolasi colla vaga denomina- 
nazione d’ aòinamIa, ch'à l’atonia del 
nstema sanguigno ; veggasi atonìa. 

Fino a oe tanemla non va ac- 
conapagnata da sintomi di locale ir- 
ritazione, cosi forte da trarre a s^ la 
nostra atleniionc, costituisce una pri- 
mitiva aficzionc da vincersi con ali- 
menti sostanziosi, coi tonid, c spe- 
'ciaJmcnte coi fcrmginosi ; c fra qiie- 
' s’ti ultimi sono in i^articolare indicati, 
la limatura, l’ossido nero, 6 I’ ossido 
rosso di ferro. Dimostrò Tespcrienza 
l’eflicar’ia di.,codesti rirocdj in molli 
casi d’anémia, osservati nei lavòratori 
d’una miniera di oarbonc nelle terre 
d’Auzain. La ^teoria chimica del colo- 
ramento del sangue, c la ben nota 
ulilitò dq faaràali nelle malattie a- 
vetiti per carattere predominante il 
languore della amdazione, determi- 
narono Halle ad usarne, e ne otten- 
ne felid ritollamenli; ebbe a rilrar- 
tic uguali vantaggi Lcblcu dì Dun- 
kerque; gli altri tonici, e gfi alimen- 
ti nutritivi non avevano potuto rifo- 
dllare gl’ inCermì,i quali presentava- 
no tutti li segni da noi gì.à indicali al 
. massimo graclo; questi, all’opposto, a- 
girono prontamenlc,rendendo piò fa- 
dli e forti li movimenti, minore fa 
tofTocazionc eie palpìtarioni, facendo 
risaltare le vene sotto la pelle, c ri- 
comparirvi cpxdle strisce azzurre che 
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saglionvi formare. Di quattro malati 
condotti a Parigi, due furono com- 
plotamcnlc guariti, senza però che 
riprendessero un buon colorito; jxrri 
il terzo ritornando al propio parso; 
’ed il quarto mori nell’ospizio della 
scuola medicA'dì Parigi; ebbe esso 
minor ap|>elito dc’snoi compagni, ed 
era ogni secondo giorno assalilo da 
brividi feWirilì; in capo <li circa 
died giorni, la reazione generale <li- 
venno contìnua; soffriva dei dolori al- 
le gambe, alla lesta ; il suo polso di- 
venne duro, la pelle secca, calda, ma 
sempre pallkia; la lìngua netta, ed 
il ventre specialmente alla regione 
del fegato, doleva sotto il tatto. Due 
giorni dopo mostrossi debole il polso; 
succedettero delle ■nauten senza vo- 
mito, sebbene si sammìnistr.is8e sen- 
za ragione una jwzione cordiale eme- 
tìizala; divennero insopportabile I.1 
dispni’a, intermittente il gioito, fr«l- 
de l’estrcmit.\^ 4 teoccdendovi ben to- 
sto -la morte: aprendo il cadavere si 
rinvenne i.* Il cervello quasi unifor- 
memente bianco; alquanta sicrosil.’i 
nella parte posteriore d<-l ventricolo 
sinistro ; ed il plesso coroideo rosso- 
pallido. z.’ Erano li polmoni ripieni 
di sierosità giallastra al sommo, e 
8|ursft in tutto il loro parenchima ; 
slava il destro cpiasì in tutta la sua 
estensione aderente alla pleura co- 
stale. 3 .' Il cuore pallido, macerato, 
molle; privo affatto dì sangue nelle 
sufi cavità; erari un grumo scolorato 
al pari del suo tessuto nel ventrì- 
colo sinistro; le àrteric e vene di 
■tutte le parli del corpo moslravansi 
afiàlto vuote di sangue, e conteneva- 
no soltanto poca sierosità ; erari sol- 
tanto poco sangue nero c liquitlo 
nella spessezza dei muscoli, che nel 
torace ap^:alcsavaiui alquanto piò C0- 
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luriti, di cpirHo che ni 4 rìnunente dei 
coqx>. 4<*' Apparve piccolo il rcplo, 
untuoso al tatto, e di blonda coWc ; 
la clstilidlea rlpicfia per metà di gial- 
^ la bile, ugualmente gialli il’ grasso 
ddr epiploon e del mesepterio. Lo 
stomaco, il duodeno, ed il digiuno 
contenevano un fiquido color di fcc- 
' ce vinose ; sani ma distesi il colon, e 
gli altri intestini. 

Ij decolorazione dei tessuti, e 
l'assenza del sangue sono adunque 
due circostanze comprovate da Halle 
e Lcbleu dietro Licutaud, che giu- 
stificano il nome dato a codesta ma- 
bttlà, da questi autori veduta nèl 
suo maggior grado di possibile sem- 
pUcllìi. 

Nel corso dell’epidemia osservata 
. ad Auzain, si aggiunsero dei sintomi 
dinotanti 'una irritazione dello stoma- 
co, cioè ora l' aumentata, ora la di- 
minuita secrezione della bile ; eranvi 
Torti dolori addonlinall,dell3 stitichez- 
za, o della diarrea^dei dolori di testa, 
<lel tinnito d’orecchie, delle {lalpi- 
tazioni, dei battili arteriosi in tutta 
la resone del corpo, c spoc’ialmentc 
nel cranio ; assunse la peUe una tinta 
gialla carica, simile a quella della ce- 
ra vecchia non dqinrala. 

Non è l'anemia sì rara come crede- 
si, ma bene spesso la osserviamo o la' 
legg'iamo descritta dagli autori sotto 
il nome di febbre putrida od adina- 
nilca. Assume essa l’aspetto di ma- 
lattia febbrile, allorquando una locale 
liiitazione dell’ impulso al copre, 
il quale nop riceve né rimanda che 
scarseggiadte sangue, e poco stimo- 
lante; inducono poi in errore i sin- 
tomi |iasseggicri di reaàone che vi 
si scorgono, Tacendo credere l’esisten- 
za d’una sola affezione essenz'ialmen- 
te astenica; mentre in realtà evvi de- 


À N E ' 
boiczza generale nrodotta da imper- 
letta digestione ed ematosi, e ib lo- 
cale e fugace^ 'irritazione di ’qiialclie 
organo; reggasi rKuaaiu 

Ned è poi scevra di 'difficoltà b 
■cura dciranemi'a ; poscucché non con- 
viene affrettarsi di sTunobre, e in i- 
speciedi stimolare con cnerg'ia, mcn- 
tre'allora, invece del dcsbto ristabi- 
limento, succedono delle coliclic, del- 
la febbre, e gli altri sintomi d'irrita- 
zione, cotanto imprudentemeilte pro- 
vocata, in individuo le di <aii forze 
non com|X)rtaiio il lavoro anervaale 
di locale inlìanimaziDnc; ma la d’uo- 
po soltanto amministrare i. tonici 
con molta rism'batczza, oascrvaodo 
con diligenza gli effetti perissi pro- 
’ dotti. 

ANEMOMETRO, s. m; anemotneter : 
strumentò inserviente a determinare 
1.1 forza e odcritù dd ventofiMi 'con- 
fondibile <x>n TaksiiìoscupÌo che di- 
mostra soltanto b siia dircpone. Fu 
il primo anemometro costmUo dal 
Wélf nel 1 708: rassom'i^fiai eitema- 
aicnte un mulino 9 vento, 
asse sfa in rapporto un ago indican- 
te ì gradi di un quadrante. Modificò 
alquanto LeupoliT nd i^z^ codesto 
strumento , immaginandone uno di 
più |>ei'fctto il cpialc, noti . solo segna 
la direzione celerilà e durata d’ogni 
vento, ma inscrive ben anche tulb 
carta tutti li cangiamenti : a torlo 
volle Ons in Bray appropiarsi il me- 
rito dì codesta invenzione. 'Varj altri 
anemometri vennero descritti dalb 
stesso Leupold, da Schober, Gaerte- 
ner, Bougiier , Dalborg , Brequin, 
Domongc, Gerbch, Potcn^, Oer- 
tel, Hermann, Woltmann, I.iomoiK)- 
iow, Pclison, e Wilke, ma lutti pe- 
rù sono inesatti , somminiatrando 
soltanto dei dati approssimativi, nè 
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tnpplrptlo veniao perfettimentc al 
propio scopo. 

■ANKMOISK.s. m.; genere di pianta del- 
ia ]Kilian<lria |ioligiiiia del l.tnnA>, c 
della ramiglìa dejle ranunoulart» <li 
Jusaiio, avente [ler caratteri: involu- 
cro caulinare piò o meno prossimo 
al fìorc, composto di due o tre l'o- 
.gliette verticuhitct calice nullo; co- 
rolb polipetala; frutto composto di 
un ammasso di nudi semi, posti sopra 
un comun rieettarolu. Varie specie 
d'anemoni furono adoprate in medi- 
cina; ma l'entusiasmo coi quale ven- 
nero celebrate le propiet'i d'alcima di 
esse, dimostrò esservi in ciò di mol- 
ta esagcraàonc. 

Citeremo noi dapprima Vepatica 
dei giardini, anemone liefHiticd , 
ebe divenne il ti|x> di un nuovo ge- 
nere, e che TÌouhaiocsi pel suo inro- 
fucrn calicUbrmc, pel suo sti|iite tini- 
floro, e per le sue foglie intere, trilo- 
balt^ (Questa pianta coltivala ad or- 
namento dei giardini , che smalla 
pel la prima co'suoi densi ciufli di 
grami fiori, ataurri, rossi, bianchi, 
o cetesù^; cresce naturalmente su 
tolte ‘le fredde montagne europee. 
Deve 3 propio nome alla tinta ana- 
loga al cclor di fegato, che assiiraoQo| 
le sue lòglie invecchiando ; ed é os- 
servabile esser la sola spec'ie del ge- 
nere aocmonc priva di acrezza, pos- 
aedendo soltanto una lieve aitnzio- 
oe; stimavansi tuttnv'ia in passato rosi 
'le sue foglie e i suoi bori, da darsi 
ad essa u- Aome d ’ epatica nobile 
{Itepatica nobilisj ; rilcnevasi per 
incidente e cordiale; la si ammigi- 
strava in polvere, in fusione, o sotto 
forma d’acqua distillata, nelle ostru- 
zioni, neH’einoflisì, nell' itterizia, i- 
dropisia, ipocondria e simili. La si 
adoprava eziandio per astergere le 
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p'iaglifly o per prepararne dei gar- 
garismi: ogeiiiì è inusitato, e pa- 
re elle ìnfalli abliìa vietò si debu- 
fi, da non meritarsi la medica atten- 
zione. 

Ojvennc pure tipo di un nuovo ge- b 
nere la puisatiita, anemone jmlsa- 
tilla , distinguibile pel suo stipite 
semplice, pe’suoi petali rialzali, e per 
le sue foglie bipinaatc;rcndonb mol- 
to aggradevole li suoi bellissimi liori 
azzurri, e le sue teste piumose dopo 
la fioritura. Tutte le partì di questa 
pianta sono acri al sommo, solo lo è 
meno la radice; ma contiene però 
grandissima amarezza . 1 fiorì e le 
fogl'ie a|^lìealì su b pelle, vi produ- 
cono uii’infìammazìone crisi|Mtlatosa , 
e talvolta pure delle pustole; eccita 
il vomito la sua acqua distillata, sì 
ebe ronviene annoverarla tra ì veleni 
vegetali; nulbmenu la si usa in ranli- 
cina,qual sostituto ilb specie seguen- 
te ; ma vi ricorrono poi in isps^’ie li 
veterinari in varie contrade drìrAlie- 
roagna, come ad esempio in Svevia, 
ove la si adopra |xt tingere in verde 
le uova pasquali, ed il succo, phc le ne 
ritrae spremendob, potrebbe som- 
ministrare un ìneli'iostro verde. 

Confusero bene spesso gli autori 
dì inaleru medica b pulsatilla, coll’a- 
nemone dei prati , anemone pra- 
tensis, b di cui erba è detta da loro 
herba pu[satilUe nigricanl^sx tutte 
le parti di questa pbnta sono quasi 
inodoro, ma hanno però fresche un 
saper grandemente acre, bruc'iante, 
b dì cui impressione fassì . alb lunga 
•enlire sulle pareti drlU bocca ; b dìs- 
'•eccazìone srenaa molto questa sua a- 
crczza, che dà poi luogo ad una lieve 
amarezza. Deve l'anemone dei pra- 
ti, adunque, le sue propielà ad un 
principio Yobtìlc, e da questo proce- 
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de alimi lo tpiacrvole 8j>iHo di ra- 
loiT per casa prodotto nel naso, nella 
gola .c negli occhi, allorquando la si 
p-sta recente, c più ancora ogni vol- 
ta che ac ne intpeasisec il aucco. La 
aua acqua diatillata dc[X)ne,col tempo, 
dei criatalli di un bianco taltco,appia- 
nati, atriati, inodori, insipidi, inaltera- 
bili all’aria, poro solubili nell'acqua , 
aolubiliiiimi ncU'alcool, che fondon- 
si ove sicno esposti al ruqco, span- 
dendo un vapore la. di cui azione sul- 
le membrane mucose,inducc degli cf- 
Icllì analoghi a quelli del succo fre- 
sco della pianta. 

L’eccessiva acrezza c le qualità e- 
roinent(;mcnte vcncfirjie di codesto 
anemone, non impedirono punto che 
si usasse in medicina ; furono pre- 
scritte esternamente le sue foglie 
polverizzate, qual eccellente detersivo 
delle ulceri sordide c croniche. Si ri- 
tennero eziandio per molto tempo 
come ottimo rimedio nelle febbri in- 
termittenti, applicandole in forma di 
cataplasma sulla giuntura deUa mano 
c sulle piante dei piedi. Nè si temet- 
te pure di somministrare interna- 
mente codesto vegetale, attribuendo- 
gli dello làcollà incisive, sudorifere, 
emmenagoghe -c simili ; Cadde nulla 
ostante da prccchio tempo in ob- 
lio, allorquando Stocrk pensò di ri- 
chiamarlo a nuova vita: questo me- 
dico, |p di cui asserzioni pcil!> non me- 
ritano tutte uguale credenza, preten- 
de d’avcrlo ritrovato giovevole in vaij 
casi d'albugine e di gotta serena, co- 
me pure in qualche paralisi, e spe- 
cialmente nelle ulceri sordide, ed ato- 
niche; per somma sventura però altri 
pratici ugualmente rispettabili, intra- 
presero senza successo le di lui c- 
s|)cricnze: dava mai sempre rcstrallo 
in dose, d’uno in cinque grani algior-. 
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no, tanto in veicolo acquoso, come 
sotto forma di pillole. 

La dopp'ia azione da questa pianta 
esercitata, sul cervello cioè c sullo sto- 
maco, induocndo dello stupore ncl- 
l’uno,ed irritando o (logosando l'altro, 
non ci deve permettere di rigettarla 
senza maturo esame dalla materia 
medica ; e a pronunciare sentenza su 
tale questione abbisogniamo per anco 
di accurate esperienze. 

I..’a/iemoHc dei boschi, anemone 
nemorosa, inodora quanto l’antece- 
dente, ed acre quanto essa, è poi più 
venefica, c si hanno scLiguratamente 
parecchi esempi di morte, causati da 
essa; anzi assicura Kraschenninikow 
che n Kamtschadali ne spremono il 
succo, onde avvelenare le loro frecce 
si usava tuttavia pel passato in me 
dicina , ed ih ispcrialìtà aU’ esterni 
qual cpispastico: attribuisce Bergb 
alle foglie peste la facoltà di gnarVe 
le febbri intermittenti ; e li medei 
servonsi smesso della sua acqua di- 
stillata, all oggetto di togliere lo nao 
chie rosse: è dessa però un pericolo- 
so cosmetico, c in principal modo 
se si adopera senza ntenutezza. 

ANEiyiOSCOPIO, s. ra. anemofco- 
pium : diccsi così, o pure anche pe~ 
lagoscopio, uno strumento che là 
conoscere da qual lato soffia il 'vento, 
il di cui uso è mollo antico, e eh’ è 
nòto volgarmente col nome di Ban- 
deruola-. ìgnonsi a* qual epoca risal- 
ga la di lui invenàoDC,. o solo si sa 
che nel duodecimo secolo i soli no- 
bili avevano in Francia il diritto di 
porre su i loro castelli questo em- 
blema della incostanza. L’umile igno- 
bile appena poteva rilarsi con roali- 
gm epigrammi della privazione di 
si utile macchina. 

ANESTESIA, s. C anesthoesia ; man- 
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c^nza di «mlimcnto, 'insengibililK ; è 
dcs.sa (ferale o locala: ne! primo 
cago dipcrelc da legione pasaeggicra 
o pormancnte dclxervcllo, romenel- 
rcpileggia,e nella ubbrìarhcxza : la Ic- 
sic ne ]X)i dì quesl’organo può cggere 
primitiva o gccondaria, per guisa 
rhc l’anestesia, costituisce .s^iesso un 
sintomo d'altra afTezìone. 

I.’ancstcsi'a locale, cioè quella di 
un arto, di un organo, dei sensi, o 
delle parti genitali ; pi-oviene da un 
qualunque stato morboso dei nervi 
. che vi si diramano, il quale nuoce 
alla Inlegrilè delle loro funzioni. 

Aprendone i cadaveri rinvengon- 
^ si spesso delle evidenti alterazioni 
nei nervi, che parvero insensilnli in 
vita, od almeno nel punto dì loro 
continuità eoi cervello c colla mi- 
dolla sjiinalc ; altre volte non vi 
si rinviene veruna apparente trac- 
cia morbosa ; nel qual caso è di 
rostume jl dire essere stata l’ ane- 
stesia d’indole primitiva; e se tale 
la si suppone anche in vita, la si 
dioc paralisi', che noi però riser- 
iiiamo ad indicare quello stato dei 
muscoli, per cui non ponno piò con- 
trarsi , senza che sì possa tal cosa 
attribuire alla infiammazione, od a 
qualunque altra visibile alterazione 
del Ussuto muscolare. I.’ anestesia 
della retina ebbe fin qui H nome 
d’ amaurosi ; ma volendo ritrarre 
la voce anestesia al suo etimologico 
valore, noi se ne éerviremo in pro- 
gresso onde sign'iTicarc quello stato 
di un nervo, pel quale sembra aver 
perduto r impressionabilità di cui 
godeva, divenendo meno irritabile ; 
o sia, per ultimo, diremo anestesia la 
‘ mancanza di sensibilità proveniente 
flall'asle/ila nervosa, f'edi imprf . ssio - 
kziiilita ', ihiutabiuta ', sensibilità *. 


A N E ii 3 

ANETO, g. m. anethnm : genere di 
pianta della pentandria dig'mia del 
lànnio, c della famiglia delle om- 
bi elfiferc di .lussieu, avente per ca- 
ratteri : ombrelle , ed ombrellettc 
prive di collaretto ; cinque petali in- 
teri) quasi uguali, curvati in semi- 
circolo; frutto lentìcolare compres- 
-80, striato, e bori giallL 

Due specie di questo, genere gio- 
vano nella medicina: parleremo al- 
trove del FINOCCHIO, c qui si disoor- 
rcrà soltanto dell’ aneto ordina- 
rio, anethum graveolens, che na- 
sce con buona qualità nel Portogal- 
lo, in Ispagna ed in Italia : credevanlo 
gli antichi assai nutriente, sì che uni- 
vanlo dì ircquentc ai loro alìmcntL 
Supponevano poi che l’abuso di code- 
sto vegetale indebolisse la vista e la 
iàooltà generativa; ìncoronavansi ■ 
Romani di aneto ne’loro festini, per- 
suasi eh’ esso producesse sonno. I 
medici ne facevano per lo passato 
grandissimo uso , prescrivendone i 
semi, l'acqua stillata, l’olio ottenu- 
to colla bollitura, negli spasmi, nella 
rard'iaglìa, nelle ostruzioni, e nel vo- 
mito. Oggidì però non lo si adopera 
piò; tuttavìa la sua acqua disùllata 
può somministrare un eccipiente uti- 
le per altre sostanze, ed il suo olio 
' essenziale si può prescrivere alla do- 
se di due o quattro gocce in ben 
appropiato vricolo. L’aneto, del pari 
che altre ombrcllilcre aromatiche , 
conviene in generale ne’ casi biso- 
gnevoli di lieve stimolo. 

ANEURISMA, s. m. aneurisma « que- 
sta voce che ìndica propiamentc dila- 
tazione, fu per molto tempo adopra- 
ta ad esprimere qualunque tumore 
formato da sangue arterioso ; di pre- 
sente la si usa per indicare e la dila- 
tazione delle arterie, c le raccolte di 
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sangtiR che formnnsi a lato d’ uno 
(li qu<nti vasi, qualora sia aperto per 
erosione, o rottura delle sue pareti, 
o per la divisione delle sue tonache, 
cITettuata da qualsivoglia strumento. 
Pu<!) un’ arteria acquistare un consi- 
derevole calibro in qualche punto di 
tua estensione, stante la distensione 
delle sue membrane interna, e me- 
dia, e quindi pure della tonaca ester- 
na o cellulosa : lo che devesi dire 
aneurisma j/eTO.(,)uan<lo poi sidàtta 
distensione arrivò ad un certo gra- 
do, romponsi le prime, e 1’ ultima 
sola im[Mxliscc l’ effusione del sangue 
nel vicino tessuto (xllulare; altra vol- 
ta la tonaca interna e media rompon- 
si, senza previa dilatazione, ed il san- 
gue distende insensibilmente festcr- 
na: può in questi due casi denominar- 
si la malattia col titolo A' aneurisma 
falso jìer rottura, primitivo o con- 
secutivo, a norma che fu o no pre- 
ceduta dalla dilatazione del vaso. Se, 
finalmente, uno strumento tagliente 
qualunque divise le tre tonache del- 
l'arleria, accade Y aneurisma falso 
per ferita i esce il sangue dal vaso 
aperto lentamentc,formando una spe- 
cie di cisti } (kI allora l’ aneurisma ò 
circoscritto, o pure subitamemte ed 
in gran copia, spandendosi anche da 
lu|igi in tutto il tessuto cellulare cir- 
costante, C nominossi in questo ca- 
. so aneurisma per diffusione : l’uno 
e I' altro ponilo essere primitivi o 
consecutivi, secondo che cominciano 
a manifestarsi allorquando è accaduta 
la ferita, o pure mentre questa è 
guarita o sta per guarire. Alla paro- 
la ABTEBU, dove tratteremo delle fe- 
rite di questi vasi, esporremo tutto 
ciò che è da dirsi intorno ai tumo- 
ri e s|>andimcnti sanguigni che ad esse 
succedono, c ri limiteremo qui a ra- 
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gionare degli aneurismi veri, e di 
quelli per rottura,, primitiva o se- 
condaria. 

Cause. — Poco note sono le ca- 
gioni della dilatazione morbosa delle 
art(TÌc,e si diede successivamente per 
tali certa innata debolezza delle to- 
nache interna e media di rodesti va- 
si, c la distensione violenta da caso sof- 
ferta a motivo della impulsione del 
aiorr, di qualche ostacolo alla cir- 
cobzione, o di alcun violento movi- 
mento impresso al vaso, od a qua- 
lunque altra parte dell’ ap))arato ar- 
terioso che n’ è la sode. 

Rare volte rinviensi un’ arteria di 
grosso calibro, dilatala in molta par- 
te di sua estensione, e mai questo 
stalo si osservò in tutto il sistema 
arterioso : non ò però singolare il ve- 
dere molte dilatazioni sopra di una 
stessa arteria; e perciò la debolezza, 
se esiste, ò locale del [«ri che l’orga- 
nica alterazione che ri tiene dietro; 
nè si può rifiutare d’ammettere lut- 
to questo, senza supporre nei vasi 
(e sotto questo nome comprendiamo 
anche lo stesso cuore) la facoltà di 
dilatarsi come l’iride, li corpi caver- 
nosi, le mammelle e simili: lo di’ ò 
una supposizione gratuita. 

Per quello spettasi allo stato flo- 
gìstico, non sempre se ne rinvengo- 
no da principio la tracce , e conviene 
in seguilo ammettere eh’ esso sia di 
tal natura, da produrre la dilatazione 
delle tonache arteriose, come deter- 
mina il rilassamento de’ muscoli nei 
quali succede: siamo pure aU’oscuro 
sulla maniera di favorire le dilata- 
zioni arteriose , di qualunque altro 
stalo morboso. 

ISè determina punto la dilataz’io- 
ne di un’ arteina alcun ostacolo del- 
la circolazione, Kbbcnc insormouU- 
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bile; purdiL- però non angusti il cor- 
so del sangue senza Girlo alTaltu ces- 
sare ; ma ore I' interrom|>a alDttu, 
HilaLmsì scnsìbìlinenle i vasi culla- 
tz-rali ali' obblitcrato. 

1 latti o, per dir meglio, le insi- 
‘.gnllìcanli esperienze latte sui rada- 
veri (dietro le quali voleva Ricberand 
ammettei-e la meccanica distensio- 
ne, come causa frequentissima de- 
gli aneurismi) sono inconcludenti , 
purché le pareti vascolari non sieno 
di già disposte a stendersi e rompersi 
ad ogni lii-vc stiraccliialiira. {iw- 
■l’ ultima caso va riposto tra le feri- 
te delle arterie , del |)ari rlie quello 
in cui le (lareti del vaso furono, per 
alcune contusioni, alGevolile o rotte: 
in entrambi questi casi dilatansi o 
romponsi soltanto le due tonache in- 
terna e media, resistendo l’esterna a 
motivo della sua estcnsibililii. 

Che se l' inlìammamrnlo, l'ulce- 
razione, r ossificazione , le degenera- 
zioni, e gli altri stati morbosi delle 
jiareli delle arterie non valgono ad 
agevolarne la dilatazione ; e se scor- 
gonsi di rado, qualora l'arteria sia 
soltanto dilatata , ciò che non è 
cosa comune, queste stesse condi- 
zioni perù, insieme con molte al- 
tre, sono cause potentissime e fre- 
quentissime della rottura spontanea ; 
anzi lo -stesso Scarpa pretese che 
esse sole producessero l’ aneurisma 
nel (|ualc.]>oi non esistesse mal di- 
Jatazionci ma su dì ciò venne soli- 
damente confutato. 

1 IO sforzo del sangue contro cer- 
ti ] uniti dei vad (com'c la |iarte 
convessa di loro curvatura, c degli 
angoli per essi formati) è circostan- 
za tale da favoreggiare moltissimo le 
Kaosc del dilatauteulo e della spez- 
aatura delle arterie, e clic talvolta 
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può da se stesso produrli ; c per ciò 
«qualunque acceleratore del moto 
circolatorio potrà Gidlitare lo svilu|>- 
po degli aneurismi veri o per rottu- 
ra ; e queste |X>tenze remote , ma 
in isjiecialìu'i le locali dì cui [larlam- 
nlo, proclucono^mai sempre una cro- 
nica iiiliamraazionc più o meno este- 
sa delle pareti vascolari, che tosto o 
tanli vi determina la rottura. 

Importa jioi specialmente l’ aver 
presente che spessissimo l'aneurisma 
vero, il quale rinvicnsi aprendo i ca- 
daveri, è la conseguenza dei progres- 
si d’una dilatazione, la dì cui origine 
rimonta lino alla giovinezza, all’ in- 
fanzia, od anche alla conformazione 
primitiva del soggetto ; essendo cer- 
to che varie persone sembrano re- 
car seco dalla nascita una dìs|>osìzio- 
ne all’ aneurisma , od anche un a- 
ncurìsma incipiente : silfatta verità 
va ad essere dimostrata dall'atten- 
ta ispezione dello stato' del cuore, 
c della cimilazione nelle diverse c- 
poche della vita. 

Quindi è che gli aneurismi , e in 
ispccie quelli dei grossi vasi vicini 
al centro della circolazione, scorgon- 
si più di frequente nelle [lersone 
eh' ebbero di buon’ ora delle |>alpì- 
tazioni, dei battiti di cuore e delle 
arteiie per cause leggerissime , che 
non vaiTcbbero in altri a produrre 
consimili elTetti : in questi tali indi- 
vìdui, lo stato quasi abituale dì esal- 
tazione del molo circolatorio alTatì- 
ca ed irrita le pareti vascolari del si- 
stema sanguigno arterioso, fin che 
una parte dì codesto sistema ne 
sente insensìbilmente e in più |iar- 
ticolar mollo l' ìnllucnza ; la <|uale 
si farà tanto maggiormente sentire, 
quanto più il vaso è Iurte e vicino 
al Cuore , ebe giù |>er se stcìso c 
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piò di spcato atTetto, a pndercnza 
(Ti tutte Ir altre parti dell' apparaUi 
òroobtorio ianguif;na 

(^aaudo le tonache interna c me- 
dia clic sono dilatate, finiscono col 
romperà, è l'aneurisma presso a po- 
co ciò eh’ egli sarebbe stato te si 
fossero rotte innanù di dilatars'k Non 
riesce poi raro il rodere svilupparn un 
aneurisma in persona, che fin a quel- 
l'epoca non presentò veron sintomo 
morboso, anzi godette di floridissima 
salute. L’età avanzata, o la vecchiaja 
non deggionù ritenere come cause 
deH’aneurisma } e te desso « riscon- 
tra piò spesso nei vecchi, àò provie- 
ne dall'essere mai sempre cronico f 
a! che abbisognano ordinariamente 
parecchi anni onde si sviluppi ; e 
perchè ordinariamente qon si stabi- 
lisce se non per la ràterata azione 
delle caute momentaneamente aoce- 
leratr'ici della circolazione. E poi vali- 
dissima produttnee degli aneurismi 
del cuore e dei grosà vasi qualunque 
triste alTezione, ed ogui passione im- 
{letuosa. 

Esame anatomico degli aneuri- 
smi . — Fecero le dissecaàoni rinve- 
nire dei dilatamenti d'ogni grandez- 
za nelle arterie, e in |jarticolare mo- 
do nell’aorta, in maggiore o minore 
ettcns‘ionc,e sebbene codesti allarga- 
menti non sieno aneurismi, propia- 
niente dclà, hanno però grande ana- 
logia cogli aneurismi veri, ricono- 
scendo uguali cause. Pellctan e Du- 
pujtrcn videro l’arteria temporale 
dilatata fino ne’ suoi piò tenui rami, 
presentare tratto tratto delle gon- 
fiezze , che potevanà considerare 
quali reali aneurìsmL 

Altre volte rinviensi lateralmtmiu 
al tubo un sacco rotondo o funfor- 
me, lurmato dalla dilatazione di tut- 
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te le tonache arlerk>sc,ripìeno di san- 
gue, csaltaracnlc simile a quello che 
stagna in tutto il s'utcma arterioso. 
L questo un aneurisma vero, rigetta- 
to dallo Scarpa |>cr ciò che mai 
osservollo ; ma però reso incon- 
troverùbilc dalle ricerche dd mag- 
g'ior numero dei chirurgiù europei : 
ne riscontrarono iniàtti Riclicrand , 
llojer, Dupujtrcn,Uogdson che ne 
vide molti, tanto nei gabinetti, quanto 
nclb sua pratica {>artioobrc,e ne oon- 
fermò s|>esso l'esistenza colb dissezio- 
ne; e tutti questi osservatori ebbero 
camjio di seguire le tonache arterio- 
se, fin sulla piò elevala parte del tu- 
more aneurismatico. 

Vanno pel magg'ior numero ripor- 
tati alle dibtazioni di tutte le pa- 
reti arteriosi, eh’ è quanto dire agli 
aneurismi veri, quegli esempj che si 
hanno di aneurismi delle arterie con- 
teriute nei cranio, che sono quasi in- 
teramente sprovviste dcUa tonaca 
cellubre. 

Conviene però confessare, essendo 
dimostrato dai fatti, essere ])iò co- 
muni gli aneurismi primitivamente 
dovuti alb rottura o distruzione 
delle bmine interna e media delle 
arterie. (,)uelli poi provenienti dalla 
dilatazione dei pareti arteriosi, non 
acquistano mai un conàdercvole vo- 
lume, senza che le tonache interna 
e medb, poco estendibili, non roro- 
pansi, rendendosi cosi il tumore si- 
mile agU altri delb prima spcc'ie. 

Subito che avviene un sacco su di 
un’arteria, il sangue vi si am»ta, od 
almeno non vi circola con uguale ra- 
pidik'i, come nei tulio vascobre; « 
coagula, c forma dri grumi dappri- 
ma molli, e rosà; indi bianchi, gial- 
bstri, solidi c aderenti all’ interna 
bccu del sacco: questi coaguli rioc- 
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vono immedutamcntc l' impulso del 
•angue, e lo trasmettono alle jurcti 
dellaneurisnia, ed alle parti vicine; 
•i accresce la loro massa colla giunta 
successiva di nuovi strati formati dal 
sangue, e siccome li piò esterni con- 
tano naaggioreàntichitii, cosi sono al- 
tresi piò solidi ed esìli, avendosi 
stesi a norma che divenne piò volu- 
minoso il tumore. 

Se Taneurìsma è enorme, e comu- 
nica col vaso mediante angusta a|>cr- 
tura, ìndi[)cndcntcmcnte dagli strati 
fibrinosi , concentrici ed antìcliì, vi si 
rinvengono dei grumi irregolari e 
nuotanti, che ne otturano la caviti), 
prodotti dalla pressoché completa 
remora ddhquida 

Sbarazzando l'aneurisma da tutti 
questi conti estranei, scorgesi nel 
suo /ondo l’apertura pel di cui mez- 
zo comunica col vaso: è dessa piò 
o meno brga, o regolare, collocata 
quasi sempre nel centro d’una specie 
dì ti-ammezza o diaframma, che se- 
|>ara il tumore dalia cavità dcU’ar- 
teria, e eh’ è formata dalla di lei 
tonaca interna c media : è poi raro 
che bili membrane sieno sane; ma 
presentono ordinariamente delle al- 
terazioni steatomatose, delle depo- 
sizioni calcaree, delle tracce d’olce- 
razione c simili ; altrevolte non evvi 
verun setto ed un nfievo denso c 
circolare, ìndica il punto lìn dove 
i^stendonsi le interne membrane; ac- 
cade finalmente in alcune ancora 

I tili rare circostanze, che tali mem- 
iranc strascinate insieme colla to- 
nar.! cellulare rimangono accollate 
nel fonda del tumore, il quale sembra 
continuare direttamente culla cavità 
■lei vaso. Im|tose s'rilàtta dis|io8Ìzionc 
a qual<-he osservatore , làccndogli 
acuuetlere, in avoiuatu periodu delj 
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male la dibtazionc delle tre lonaclic; 
un’attenta dìssecazione |terù fece co- 
■ nosccre che le due interne membra- 
ne non cstcndcnilonsi da lungi sul 
tumore, ma sono strappate e rotte 
del |i.irì che nelle altre varietà di 
si fatto morbo. 

Il miglior metodo di osservare per- 
fettamente la dis|x>sizione deU’ancu- 
risma e dell'arteria malata , consi- 
ste nel tagliare longitudinalmente 
il parete dì quest’ultìma, op|>ostu a 
quello dove nacque il tumore ; esa- 
minandolo |K>1 dal di dentro al di 
«fuori fino alle sue piò esterne parti 
11 sacco aneurismatico esterna- 
mente considerato, presenta d’ onli- 
nario l'aspetto dì una tasca sferoide, 
nascente con un collarino piò o menu 
stretto, da qualclie punto della rir- 
conferenza dcll'artena, ed elevantesi 
a maggior o minore altezza sulla su- 
perficie di questo stesso vaso. Varia 
però molto codesta forma, a norma 
della facìlìb'i colla quale il tumore 
può svilupparsi in certo senso, c 
degli ostacoli che a ci«S se gli op- 
pongono in altro. E molte volte 
avendo alcuna esulcerazione distrut- 
to, in un punto, le interne membrane 
ai^-riuse, il- sangue si s^iarse sopra 
la tonaca cellulosa, distaccolla in tut- 
ta la cìrconfereosa del vaso, e pn;- 
sentù la singolare conformazione di 
aneurisma cilindrico, nel di cui cen- 
tro crasi consiTvato bastcvolmente 
intatto il canale arterioso, (icr guisa 
da poter mantenere b rircolazioiie 
nella parte inferiore del mi'mbnx 
Secondo che progredisce il tunao- 
rc amnirismatico, s’ ìm|M)ssessa ilei 
vicini tessuti, lì app'iana ed applica 
alb propb superficie, lormaiido essi 
(b ultimo il suo piò esterno |iarele, 
ed opjiunguusi cosi (b sé ali’ ef- 
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(bndimcnto del (angue. Questi les- 
Euti |>erò ridotti esìli, e privati del 
maggior numero di loro molecole, 
vengono trasformati in membrane 
accidcntafi, d’indole cellulo-fìbrosa ; 
perdono altresì lì rousooli gran partcì 
della propia fibrina, divenendo cosi 
irreoonoseibilìjdisorgamzzansi li ten- 
dini e nervi ; e la lenta ìrritasion* 
che apporla seco di necessità ognuno 
di tali cangiamenti, la aderire tra 
loro tutte (queste partì, ch'erano dap- 
prima disgiunte mediante un pili o 
meno abbondante tessuto celluloso ; 
sì riavvicinano condensandosi le so- 
lide lamine che li compongono, con- 
ibndonsi, nè lòrmano p'nà finalmente 
che una sola membrana dì poca spos- 
sessa; ed è per tal modo che gli 
aneurismi deH’ aorta (dopo cacciate 
innanzi le pleure e talvolta il pot- 
inone, i muscoli intercostafi, quelli 
che vestono le pareli del torace, ed 
un tessuto cellulare abbondante e 
adijioso), divengono poi sotto-cuta- 
nee, nè sono separale dal derma che 
mediante una membrana grossa qual- 
elie lìnea. Alcuni dei tessuti che co- 
prono fancurìsma, ‘conservano tut- 
tavia per maggiore o minor tempo 
k loro primitive propiclà, ,o |^re 
ne acquistano di nuove; c parimenti 
il periostio, staccato ed applicato al 
tumore, diviene talvolta sorgente di 
pid o meno grandi ossificazioni, che 
lo rivestono di una pìailra più o me- 
no solida. 

É evidente che l'intensità dei dis- 
ordini dei quhli ragionammo, sarà 
tanto più considerevole, quanto più 
antica è la malattia, e che (dieti-o 
le varie epoche dì sua durata, e la 
<li lei situazione nelle varie regioni 
(Id rorpo) presenterà delle speciali 
lesioni, le ^ cui gradazioni riesce 
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imposzìbìlc il descrivere, non Cbe a 
prevedere. ♦ : , v 

Si mostra la dstianeurismaticfe su- 
scettiva di varie aflezionì, le quali eser- 
. citano la massima influenza sull’an- 
damento e termine della ìnlerqiità; 
infiammasi infatti talvolta la di lei 
interna superficie, ed invece di pre- 
sentare una bianca membrana, lìscia, 
diviene densa, rossa , ingorgata di 
sangue, e villosa ; può siffalla flogosì 
arrivare ài grado di secernere del 
pus, che distacchi la fibrina dai pa- 
reti del sacco; questo poi è allora 
rapidamente distrutto, ed il .sangue 
si fa strada aU’cstcmo. Codesta in- 
fiammazione e suppurazione è quaii 
da attribuirsi agli eccessi (alti dal 
malato, alle làticbe da lui compor- 
tate, od alle lesioni fisiche cui trovasi 
esposto il tumore. 

Non è cosa rara il rinvenire, nd- 
r interna superficie del sacco aneu- 
rismatico, delle ulcerazioni siioili a 
quelle che distrussero le due interne 
tonache dell’arter'ia, c cbe,'peribran- 
do la membrana cellulosa , inser- 
viente per anco d'argine al sangue, 
tendano ad aprirgli all’esterno una 
via più o raen larga'e iacile. 

AKre volte, finalmente, essendo 
quasi insensibifi i progressi della ma- 
lattia, la ciati e le parli, che imme- 
diatamente ricopronla , divengono 
dense, fitte, subendo una traaibr- 
mazione fibrosa, o cartilagìnea: è 
questa alterazione giovevolÌMÌma al 
inalato, [xMciaochè limitandoai cosi il 
tumore in sua estensione, rimane 
stazionario, nop sopravviene verno 
grave accidente, e può vivere l’ in- 
fermo per molli anni. 

Non parlammo per anco dell’aneu- 
risma misto, aiteurisma /wrnio- 
sum, aneurisma herniain arteriae 
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sUtens, indicato daH’Hallcr, di coi 
volle Huntcr dimostrarne resisten- 
za, mediante alcune esperienze latte 
sulle arterie del mesenterio delle ra- 
ne, ma sulb di cui realtà varie per- 
sone mossero dubbia É infatti ìm- 
posnbile il riconoscere l’ esistenza 
dev'li aneurismi di tal latta, durante 
la vita degl’ individui ; i loro sìntomi 
e i mezzi curativi da adoprarvisì , 
sono identici a quelli degli altri 
aneurismi. Dubois e Dupuytren ne 
osservarono degli esempj ; il primo 
fra essi fece vedere, nel 1804, alla 
società della scuola di Medicina d^ 
Parigi, un cadavere sulla di cui aorta 
scorgevansi due aflezioni di (questo 
genere. Assicurasi, dice Cruveilhier, 
di averne rinvenute neirarterìa cru- 
rale. Perciié accadano, conviene clic 
le (onaciie cellulare e media sìcno 
distrutte, e ebe l’Interna membra- 
na arteriosa làcda ernia attraverso 
l'apertura, e contenga il sangue ; que- 
sta membrana però si mostra troppo 
debole, e poco estendibile, da poter 
resistere piò a lungo alio sforzo b- 
lerale del liqu'ido, e da produrre 
ragguardevoli tumori; c^uand' anche 
poi sia possibile la nascita dì code- 
sti tumori sui grossi vasi ( come 
l’aorta, e le sue prime divisioni ) rie- 
sce però assai dubbioso se n’abbiano 
mai prestato degli esempj le arterie 
dì mediocre volume, come sono quelle 
degli arti. Si scarso è il numero dì 
quelli che si lianno in forma indu- 
bitata, e regna cotale oscurità sulle 
vere cause di queste affezioni, e sulle 
trasformazioni eh’ esse soffrono, da 
doversi desiderare che venga sparsa 
ultcrior luce sopra un punto co- 
tanto importante delle malattie delle 
arterie. 

Sintomi. — Variano i segui de- 

Tonu t. P. IL 
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gli aneurismi, a norma che sviliip- 
pansi in vasi profondamente collo- 
cati, o pure posti sotto b pelle, o<I 
a norma che sono, come dicesi, itt~ 
temi od esterni. Si è giìi vctlulo 
che, oltre li cangiamenti succedenti 
nel vaso aneurismatico, altri ne av- 
vengono dì ragguardevolissimi nel 
sangue cJie lo attraversa, nel tes- 
suto cellulare, nei nervi, negli altri 
vasi, nei muscoli, nelle membrane, 
nri vìsceri, cd anche nelle ossa che 
lo avvicinana Soffre la tessitura di 
queste varie partì, delle alterazioni 
maggiori o minori ; alcune tono in 
parte distrutte, c le funzioni poi dì 
tutte angustbtc, molestate od aboli- 
te. Diviene poi facile il comprendere 
che i fenomeni dciraneuiisma, varia- 
no secondo b sua tede e il grado 
cui pervenne. 

Sb pure l’aneurisma vero o falso, 
interno od esterno, mai presterà in- 
dizio di sua eristenza fino a che é 
recentisaìmo. Secondo poi rie va 
sviluppandosi produce 1.* Melb di- 
sposizione delle parti, dei cangb- 
menli sensìbili all' occliio cd al tatto, 
ove sb collocato sotto la pelle. 2.* 
Delle alterazioni piò o meno marca- 
te, nelle funzioni delle parti mabte 
cd in quelle che favvlcma-io, ove sia 
pervenuto a considerevole volume: 
succede talvolta che un aneurisma 
acquista un enorme sviluppo, senza 
che niun sintomo ne faccia presu- 
mere b di lui esistenza: ciò che 
però non avviene negli esterni. 

Esporremo ora successivamente 1 
sintomi propj degli aneurismi delle 
arterie poco discoste dalb pelle, e 
quelli nei nati 'm vasi posti nelle 
grandi cavità. 

Sintomi degli aneurismi ester~ 
nù — Il primo segno indicante b 
9 


Digilized by Googk 


i3o A N E 

prcimza'd'anLx ruma esterno, coiuit te 
in un tumore mediocremente duro , 
rotondo, |xisto sul tragitto di un'arte- 
ria, senza cangiamento nel colore della 
p-lle, senza sensibile fluttuazione o 
dolore, e |>i'escntanle delle pulsazioni 
isocrone a. quelle del polso dell’ indi- 
viduo. Le quali [nilsazioni fa d' uopo 
distinguere bene dai movimenti di ele- 
vazione e di abbassamento che agi- 
tano li tumori infiaramatoiq, scirrosi 
o limili, ove sicno collocati in vici- 
nanza di voluminosissima ^arteria : 
qui però non evvi soltanto sposta- 
mento, ma bensì dilatazione e strin- 
gimento alternativi del tumore; dis- 
giungonsi li suoi pareti, ed esso si 
allarga sii ogni contrazione del cuo- 
re , insiemi: con tutto il sistema 
arterioso. 

Qualora si prema alquanto ener- 
gicamente il tumore colla palma del- 
la mano, ciò che fa riconoscere il 
vero carattere delle sue pulsazioni, se 
ne diminuisce sensibilmente il volu- 
me; cd anzi, se è recente, dispare 
per intero, ricomparendo poi subito 
che cessa la compressione. Interrom- 
pendo ad un tratto la circolazione 
nel vaso, col comprimerlo superior- 
mente al tumore, cessano immedia- 
tamente li movimenti di quest’ulti- 
mo, che diviene eziandio molle e sce- 
mo di volume; viceversa posto il 
dito sull’ arteria sotto dell’ enfiato, lo 
là sporgere v'w più, si fa duro, mo- 
stransi piò tesi li suoi pareti, ed au- 
menta la lurza di sue pulsanoni. 

Facil cosa è lo spiegare questi varj 
risultati: comprimendo l’aneurisma 
Bcem.isi la di lui cavità, ed il sangue 
fluido, io esso conlenulo, rientra nel 
torrente della circolazione; compri- 
mendo il vaso superiormente al tu- 
more non vi perviene più sangue, e] 
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quello die lo distendeva snandesi 
nell'arteria, sospintovi dalla uiastsrit:i 
dei tessuti. Arrestando la circolazio- 
ne al ^ sotto di questo stesso enfia- 
to, il fluido che del continuo vi arri- 
va non potendo più scorrere oltre, 
si accumula nella cavità deH’aaeu- 
rìsma, lo distende, e ù sforza d*au- 
mentarne il volume. 

Persiste il tumore nello stato d’in- 
dolenza per maggior o minor tratto 
di tempo, làcendo lentissimi pro- 
gressi in guisa da esserne il inalato 
appena incomodato, fino a che in oc- 
casione di brusco e violento movi- 
mento, di un accesso di collera o di 
qualunque altra analoga causa, si ar.- 
cresce ad un tratto il suo volumr, 
che continua poi ad aumentarsi ra- 
pidamente; il qual fenomeno giova 
mollissimo averlo presente, perciò 
che indica il passaggio della malattia 
dal primo al secondo periodo. 

A norma che rancoriiroi diventa 
più considerevole, divengono altresì 
più oscure le di lui pulsazioni. La 
compressione, su di lui eflettuata , 
possiede allora minor influenza sulla 
di lui tensione, e sopra il suo volu- 
me. La compressione diretta, però, 
lo appiana per anco sebbene in modo 
meno sensibile. 

La sua presenza, dapprima inos- 
servata, diventa ad ogni istante più 
penosa; il lessato cellulare, i mu- 
scoli , le aponeurosi , i tendini e 
nervi che lo avvicinano, ne rimangono 
compressi, deviati, appianati, e resi 
atroflci. S’impadronisce il tumore 
di tutte queste parti, op|X>ncndo« ai 
loro movimenti, applicandoseli sulb 
propia superficie, c formandosi con 
essi una specie di tonaca accessoria; 
la compressione e l’ irritamento dò 
nervi apportano dei dolori più o 
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inann tWi, e gli «tc«i oui ne lono 
stuccati; iai|ierdocchò percuuU-iiHo 
l'ancuritma iurcssantemenle sopra di 
loro, li logora, li deforma ; ed opj>o- 
nendosì alla loro nutrizione, vi cc- 
ciU una speòe di carie, pld o meno 

C rofonda, tutti li prodotti della qua- 
■ vengono assorbiti sull'istante me- 
desimo in cui sono formati: è |ioi 
rìflcssibile siffatta distruzione delle 
ossa, e voliera alcuni scrìttoli attri- 
buirla ad una vera carie ; ma la parte 
aifetU non presenta verun carattere 
di questa malattia, scorgendovisi 
Bolunto una superficie corrosa, pri- 
va di periostio , nè avente in ve- 
runa guisa l’ordinario aspetto delle 
esulcerazioni delle ossa. Vidersi di- 
strutte, e, per così dire, rosicchiate 
dagli aneurismi le vertebre , lo 
sterno, le coste e loro cartilagini, 
la clavicola, le ossa del cranio e 
della làcoa, quelle degli arti tora- 
cici e addominali . SormonUno, in- 
fine, questi tumori ogni osUcoIo, 
appropiandosi ciò che a loro cede, 
rovesciando e distruggendo tutto 
quello che a loro si oppone. 

Se la malattìa fece considerevoli 
progressi, langue la circolazione nella 
parte inferiore degli arti; le vene 
e i vasi linlàtici vengono compressi 
dai tumore, e questi effetti appor- 
Uno seco loro dì conu'guenza la 
debolezza, l’ emaciamento, e l’ infil- 
trazione sierosa della parte ; diviene 
azzurrognola lapelle,svìliippansi delle 
enormi varici, die terminano di de- 
formare r arto, opponendosi ad un 
tempo all' esercizio di sue funzioni. 

Non sempre i sintomi caratteri- 
slicì delle dilatazioni arteriose, sono 
cosi evidenti come potrebbe farne 
credere la lettura di alcune opere 
ehirurgiebe; ma la diagnosi loro è 
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spesso involta da fitte tenebre, quan- 
d' anche attaccano le arterie degli 
arti, .àbilissimi pratici caddero in fu- 
nesti errori, curando degli aneuri- 
smi; e gli accidenti da essi causati, 
deggìono servire di eterno esempio, 
e làrnc prevenire simili disgrazie. 

Ia prima fonte d' inganno che 
ne fa d'uopo indicare, quella si è 
della com|>arsa d’una ìnfiainraazìone 
nel tessuto cellulare, dietro qualche 
fisica lesione, nel lem|x> stesso che 
si sviluppa un aneiirìsina; ed è ben 
fàcile il concepire che lo stesso col[io, 
determinante la rottura delle tona- 
che, interna e media, dell' arteria, 
produsse pure una contusione od 
irritazione dei vicini tessuti , che 
deggionii piò o meno rapidamente 
infiammare: a norma che progre- 
disce tal flogusi, il tumore sangui- 
gno diviene piò grande e sporgente ; 
ed allorché sarà svanita la flugosi, 
rinvenendo ’U chirurgo, che. dappri- 
ma non potè discernerr la coinpfica- 
zionc di due malattie,' un tumore 
molle, fluttuante, piò o meno eiiTo- 
scrìtto, creder.à che siasi formato del 
pus, immergerà il bistori nel tumo- 
re, e cagionerà un’emorragia lors an- 
che mortale. 

Kalirntasi |»oi il moto del sangue 
contenuto nella cavità aneurìsroatiea, 
a projKirzione che dessa diventa piò 
grande ; si riempie essa, infatti, di 
grumi fibrinosi |>cr guisa, e le sue 
pulsazioni divengono cosi lievi, da 
divenire difficilissimo, se non impos- 
sibile, di esternamente riconoscerle, e 
in ispcc’ialilà di distinguere se esse 
ùcno comunicate, o prodotte dall es- 
pansione del tumore. Possono I in- 
filtrazione o l’ impastamento delcr- 
min.vti dall’ aneurisma, stendersi fino 
a lui medesimo, coprirlo, c, uiicu- 
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doli così alle già capostc circostanze, 
op|x>rsi per intero al pronunziare 
ctella diagnosi É ben vero cbc può il 
chirurgo, onde illurainarsi, rìcorrerc 
ai segni com memorati vi ; ma come 
sperare che i malati spesso indotti 
e rozzi , possano fargli conoscere li 
fenomeni prestati dal morbo in sua 
origine, se appena vi posero atten- 
zione? E le diflieoltà divengono al- 
lora tanto maggiori, in quanto che 
alcuni tumori scirrosì, posti in vici- 
nanza dell’ arteria, avrebbero potuto 
produrvi tutti quegli accidenti sof- 
ferti dall’ infermo, non che i sìnto- 
mi che al momento si scorgona 

Si videro delle arterie, attraver- 
santi il centro d’ ascesso o dì tu- 
more cistico, a comunicar loro tutti 
lì caratteri dei tumori aneurismati- 
ci; ed allora può la diagnosi riescir 
così oscura, da non potersi ricono- 
scere la mabttia, se non collo studio 
delle anteriori circostanze. 

Alcuni asceui che nacquero da- 
vanti o dentro alla cisti aneurisma- 
tica, imposero a dei chirurghi per 
modo da divenire una terza fonte 
dì errori, sulla quale fa d’ uopo mai 
sempre starsene in guardia. Non può 
r aneurisma nascere e svilupparsi nel 
mezzo dì sostanze molli e sensibili, 
senza eccitarvi e mantenervi una 
cotale irritazione, suscettiva dì esa- 
cerbarsi ad ogni lievissima lesio- 
ne ; ed il pratico, chiamato in tali 
circostanze , tanto piò facilmente 
s’ ingannerà, in quanto che ò raro 
che il malato renda un esatto conto 
dell' origine del tumore; ed il pro- 
fessore poi avrà sott’ occhio una ma- 
lattia ad evidenza mfiaramatoria , 
Sulla sommità dì aneurisma dì mal- 
agevole riconoscimento, dice Dcl- 
pech, la pelle fu sollevata, essendo 

; 
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stata logorata dalla materia purulen- 
ta, e r apertura prestò escila a del 
pus; poi ne sortirono dei frastagli 
membranacei che sembravano for- 
mati dal tessuto cellulare mortifi- 
cato ; finalmente vennero all’esterno 
alcuni grumi, che furono susseguiti 
da terribile e mortale emorragia. 

Può in fine aprirsi il sacco aneu- 
rìsmarico, e portarsi da lungi il san- 
gue nel tessuto cellulare, formando- 
vi delle raccolte prive adatto di tut- 
ti i caratteri dell’aneurisma: un e- 
sempio dichiarerà meglio le nostre 
idee di qualunque teorica spiegazio- 
ne. Una giorinctta di dieci anni, ma- 
gra e gracile, fu presa da malattìa 
caratterizzata da sintomi nervosi, e 
dalla prostrazione delle forze; nella 
convalescenza manifestaronsi vaij a- 
scessi alla nuca, al dorso ed ai sacro, 
che vennero aperti; e poco dopo ap- 
parve un tumore nella parte supe- 
riore e anteriore del toracc,cslendm- 
tesi fin sul lato sinistro del collo, 
ed all’apofisì masto'idea, seguendo la 
direz'ione del muscolo stemo-cleido- 
mastoidco : questo tumore fluttuan- 
te , privo di calore, di dolore e dì 
pulsazione, nò accompagnato da can- 
giamento nel colore della pelle, fu 
preso per un quarto ascesso, il chi- 
rurgo v’immerse un bìstori, e ne 
esci del sangue nero, la di cui sor- 
gente parve disseccata , subito che fu 
vuotato il sacco: da princìpio non 
tenne dietro a sìfTatta operazione ve- 
nin aeddente; ma nella notte l’ap- 
parato s’ imbevette di sangue piò 
rosso, e quando esso fu levato, si 
rinvenne riempito il cavo, che dava 
però soltanto alcune gocce di lìqui- 
do ; poco a poco comparvero le pulsa- 
zioni, ed essendosi acalrizzata la lè- 
rila, svìluppossi nuovamente il tu- 
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more, facetulo li rapidi progressi 
die r inferma ne soccombette; e, 
aprendone il cadavere, rinvenne Bn-- 
acliet un sacco aneurismatico che, 
nato suH’aorta, occupava il mediasti- 
no anteriore, avea perforato lo ster- 
no, ed crasi aperto per foggia che il 
sangue, sparso nel tessuto cellulare, 
aveva invaso la base del collo, vi si era 
raccolto in forma di focolare, forman- 
do il tumore di cui (larlaramo. 

Quello poi che può accadere in 
lòrza d' aneurisma dell’ aorta , può 
succedere dietro tolte le altre ma- 
lattie di 
rapporto 
sta nella 
aneurism 

siOàttc raccolte singuigne provenien- 
ti da dilatamento arterioso, non pre- 
sentano mai veruna pulsazione, e che 
il liquido, avendo da percorrere un 
lungo cammino ond’arrivare fin al- 
Testema apcrtffra, cola soltanto goc- 
cia a goccia, si che sembra sommini- 
strato da piccolissimi vasi, e quindi 
nulla più di questo è atto ad imporre 
all’ inavveduto pratico, c niente al- 
tresì di più valevole ad eccitare l’at- 
tenzione del giovine chirurgo. 

Sintomi degli aneurismi interni. 
— Se ordinariamente è cosa facile il 
riconoscere un esterno aneurisma, ove 
sia pervenuto a certo sviluppo; non 
cosi perù avviene degl' interni ancurì- 
8ini,U dì cui diagnosi riesce benespes- 
so oscura, quand’anche sicno molto 
aggranditi; e talvolta anzi non si può 
con asseveranza pronunciare la di lo- 
ro esistenza, che quando pervennero 
a sollevare la pelle: nel qual caso 
entrano nella classe degli aneurismi 
esterni, e si riconoscono pei sintomi 
Soliti ad annunciare questi secondi. 

É ben anche di debole soccorso. 


ugual genere; e sotto tale 
va quest’osservazione ripo- 
storia generale dei tumori 
atià. E da considerarsi che 
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ove trattasi di decidere siiU’ esisten- 
za d’ interno aneurisma, la ricerca 
delle cause; posciacchè ci sono ignote 
quelle che detcriuinano la dilatazio- 
ne, né sono meno oscure le altre 
portanti seco loro l’ ìnlismroamenln, 
l’ulcerazione, la degenerazione e la os- 
silirazione delle arterie ; non essen- 
dovenc niuna che non sia comune a 
^tuttc le altre malattìe. Si pretese, e 
Larrej in ìsjiecìalìtii sostenne que- 
sta opinione, che il contaggio vene- 
reo, agendo sulle arterie, fosse la più 
frequente causa degli aneurismi ; ma 
un’ ipotesi poi non forma già un as- 
sioma ; e quand'anche questa fosse 
dimostrata tanto vera quanto ò poco 
probabile, non presterebbe tuttavia 
miglior mezzo valevole a fame rico- 
noscere la esistenza della lesione. 

Non putendo gli aneurismi delle 
arterie poste nella cavità del cranio, 
pri^enlare vcrun segno al tatto, alla 
vista, od all'udito, cosi oscurissime ci 
riescono a preferenza di ogni altra in- 
fermitii, sicché appena si può in vita 
sospettare della loro esistenza. É me- 
no incerta la diagnosi dì quelli del- 
le arterie toraciche e del cuore; men- 
tre spesso si distinguono i loro bat- 
tili, e certi speciali rumori da esse 
prodotti attraverso le pareti dì co- 
desta cavità , tanto applicandovi la 
mano o l’ orecchio, quanto colla per- 
cussione, come per ultimo mediante 
lo stetoscopio di Laenncc. É più age- 
vole il riconoscere gli aneunsmi ad- 
dominali, ove sieno sviluppatissimi ; e 
la mollezza e flessibilità delle pare- 
ti dell’ imo ventre permettono, fin 
ad un certo grado, di poter giudica- 
re del volume del tumore per essi 
formalo, e dell’ indole delle pulsazio- 
ni che vi succedono. Spesso però 
delle grandi pulsazioni, estese e tu- 
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miHliiO!is,rrcrro «upporre degli aneu- 
rismi, che non si rinvennero nell’au- 
tossiacadarcrìca ;e sonvi pochi pratici 
che sicnsi salvati da siiTatte illusioni, 
sulle qnali giova mai sempre starse- 
ne in sospetto: si possono paragona- 
re queste pulsazioni addominali, sen- 
tite dalia medica mano, alli battiti 
arteriosi uditi dai malati nella pro- 
pia testa e nel propi orecchi, che 
d'ordinario provengono soltanto, del 
pari che quelli succedenti in dito 
malato per 'panareccio, dal solo af- 
flusso di sangue verso queste varie 
|iartì . 

JVon potcndoù ottenere esatte no 
zio»i sull'estensione dei tumori aneu- 
rismatici interni, e presentando li bat- 
titi, quando ai possono sentire, tanta 
incertezza, c facile l’avvedersi che sa- 
ranno vie meno caratteristici gli altri 
segni tratti dalle funzioni del sistema 
circolatorio, e da queUe degli organi 
prossimi alla parte malata. L’i:sperien> 
za poi del maggior numero de'prati- 
<à, non confermò per anco la realtò 
dei vantaggi, che Lacnncc assicura di 
avere ritratto dalTuso del suo steto- 
scopio, per distinguere gli aneurismi 
del cuore e dei grossi vasi dalle altre 
nialadie di questi organi, o da quelle 
del. perìcardìo, della pleura e simili ; 
nè sarebbe mai troppo Vimpegno di 
verificare l'esattezza dei risultati per 
lin annuncùati. 

A norma che aumenta di volume 
un interno aneurisma , comprioae 
gli organi vicini ; ma perchè da esso 
risultino dei ragguardevoli disordini 
nelle loro funzioni, conviene che sia 
energico, e che si effettui con una 
certa prontezza; cd ove pure sianvi 
codesti scompigli, dìvien malagevole 
-comprendere se provengano da u- 
’ alterazione primitiva o secondaria 
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negli organi; nel «piai caso appena 
basteranno, a fàriii|!an di ciò pronun- 
clare,con qualclièiipparcnte certezza, 
la esatta ronoscenza della struttura 
e situazione degli agenti della circo- 
lazione, e l'attento paragone dei sin- 
tomi che sì hanno sotto gli occhi, con 
quelli delle varie infermili ch’essì 
annunciano. 

Siccome poi gli aneurismi delle 
arterie del cranio, del petto e del- 
l’addomìne, nuU’altro hanno dì comu- 
ne se non se Io stato morboso dì tali 
vasi, stato eh’ è quasi- inaccessibile 
a’sensi nostri ; e siccome ì disordini 
secondai], per essi procacciali, varia- 
no in ragione dei diversi organi, clic 
circondano il sacco aneurismatico; 
cosi siamo stati obbligati di limitar- 
ci a queste generali considerazioni 
J* sopra di codeste inferroitò : ma veg- 
genti, per ulteriori notizie, gli arti- 
coli AORTA,' ARTUniA, BASIl-ARV, CUORE 

o sìmili. • 

Termine degli aneurismi. — 
Tendono «emjire ì tumori aneuri- 
smatici, del pan che le rarcolte puru- 
lenti, a portarsi verso la perifena del 
corpo, e ad aprirsi esternamente, iot^ 
mando cosi essi mai sempre una gra- 
ve affezione, che in molti casi è no- 
cessariamente mortale. Non sì mo- 
stra tuttavìa cosi rara, come fu da 
taluni creduto , la sua guarigione 
spontanea ; de’ quali termini tutti 
giova da prima esporre i fenomeni 
che sogliono precederlL . ' 

Già diramo diri la irritazione, da 
cui va icoompgnato lo sviluppo del- 
r arteurisma -, determina talvolta la 
comparsa di una flogosì invadente le 
esterne parti del sacco, e la forms- 
zìone-di ascesso, l’apertura del quale 
d bea presto susseguita da quella 
della cuti contenente 'il eeriWM t 
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nel ma|;f;ior numero de’casi, pen'i, l.i 
cosa procede altrimenti. Allorquan- 
do il lunaore trovasi in contatto colla 
pelle o colle membrane mucose (co- 
me quelle della tracliea-arteria, dei 
bronchi, dell’esofago, del canal inte- 
stinale) la dìslcntione da esso indot- 
ta determina lo sviluppo d inlìam- 
maiione, e subito dopo la formazio- 
ne di escara cangrenosa, che occupa 
tutto il tessuto posto davanti al sac- 
co, ed il sacco medesimo; escara ch'c 
piti o meno estesa, ed intorno alla 
quale succede una iniìammazione eli- 
minatoria, e che, qualora si stacca, là 
accadere una terribile emorragia. Pa- 
re poi che le membrane sierose sieno 
più dilRcili ad estendersi, e mcn su- 
scettive a cangrenarsì ; cd infatti. Ove 
gli aneurismi progrediscano nelle ca- 
viti delle pleure, del pericardio, del 
peritoneo, Je pareti del tumore, dive- 
nute all'estremn esili,fendonsi e rom- 
ponsi, lasóando scolare il liquido che 
li distende oltre modo; questo fine, 
tempre funesto, non è quasi mai pre- 
ceduto da infiammamento, e meno 
poi da escare cangrenose: cosi per lo 
meno risulta dalle numerose osserva- 
zioni raccolte dall’ Hudgson . ->|>c- 
riamo rhe si moltiplicano cotali os- 
servazioni, acciò liniscasi di rischia- 
rare la storia degli aneurismi. 

Segue poi natura vai^ processi, on- 
de efleltuare la spontanea guarigione 
di queste malattie. 

I.* Akuni voluminoaitsìmi tumori 
ancurismatici,minacrianù rottura im- 
minente, furono attaccati da violente 
infìaminazione dietro la quale caci 
dall’ascesso molta copia di pus, unito 
a sangue alteralo, ed a jxirzioni con- 
nderevoli di fibrina, senza ebe acca- 
desse veruna emorragia; ti deterse il 
C4VO purulento, riapprosnmaronsi le 

- 
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di lui pareti, e romplelo ne fu il ri- 
sanamento; è evidente rhe in t.il ra- 
so la llngosi, aeraduta nriraneui<itnia, 
propagossi più o men da lungi nel 
tul>o arterioso, le di cui membrane 
tumciàlte’ riluraroiio il calibro del 
vaso, e determinarono la formazione 
d’un grumo, che arresb'v difliniliva- 
mcnte la circolazione, isolando il tu- 
more ; il quale potè quindi aprirsi 
senza rlaniio, c guarire al pari d’ordi- 
nario àscesso. 

2.* I.’ infiammazione provocata dal- 
Tcstrema distensione delle parli tra 
le quali sì sviluppa faiieurisma, fu 
in alcuni rasi jxirtala fino alla cangre- 
na dì quelle parti stesse, non che 
della cisti aneurismatica ; c qualo- 
ra le forze del inalalo ]>crmcttan- 
gli di resistere al lavoro elimina- 
toria, determinato da tale alfezione, 
si staccano le escare, e, dopo lunga o 
penosa suppurazione, l’ulcera si de- 
terge e eiratrìzza : ti propaga anche 
in questo caso la flogosi al tubo ar- 
terioso, e, in un individuo morto 
per questa medesima infermità, vide 
llodgson le estremità superiore rcd 
inferiore dell’arteria femorale obbri- 
terate jaer solidissimo coagi^ ; risie- 
deva l'anemisma nella poplitca, su- 
periormente eslendevasi il coagulo 
fin all’origine deU’artrr'ia profonda, 
ed un secondo tumore ancurisraat'too, 
grosso quanto una noce, esistente 
sulla femorale a poca distanza dal , 
primo, era pieno della stessa sostan- 
za, nè dava entrata al sangue del pri 
che questa siesta arteria. 

Raro è codesto esito dell’aneurisma; 
e i danni poi ebe apporta seco sono 
tali da non desiderarsi che accada più 
di frequente ; giacché quasi tutti i ma- 
lati soccombono per fo febbre, o per 
gli altri tofTerimeiili siroptici, che 
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le raupi-ene determinarono 

nelle funzioni dii riaeeri prinri|>ali. 

3.* Pu(^ il aaroo aneurismatico es- 
arre collocalo |)cr guiaa, clic, trovando 
|>otcnli ostacoli al proprio sviluppo, 
reagisca sull'arteria da cui prese orì- 
gine, comprimendola ed otturandola: 
sebbene silTutla disposizione non ac- 
cada di frequente , Home, Scai-pa, 
Del|>ech, ed Hodgson ne ammetto- 
no tuttavia la possibilità, fondandosi 
piuttosto sulla teorìa di quello che 
sulla osservazione, posciacché citarono 
pochissimi latti in appoggio delle lo- 
ro asserzioni. Home fece osservare 
che la cisti aneurismatica non sì 
svìlup|>a, quasi mai, in direzione per- 
pendicolare a quella deirarler'ia che 
la produce , ma bensì seguendo la 
diagonale tra le due precedenti ; ed 
inlàtli lo sforzo del sangue, eh e causa 
della formazione e progresso dell’aneu- 
rìsma,vi sì esercita dietro la direzione 
di codesta linea media. Da dò ne av- 
viene che quando il tumore reagisce 
sul vaso, ne comprìme spesso la sua 
inferiore estremità, ed il liquido, non 
potendo scorrere, agisce con maggior 
forza sulle pareti del sacco, divenen- 
do così piò rapidi i progressi del male. 
Ingannossi certamente Desault nella 
prup'ia osservazione, allorquando cre- 
dei le che il ristagno del sangue nel- 
rinferìore estremità dell’artcria,aves- 
se spontaneamente determinalo quel- 
lo del fluido riempiente l'aneurisma ; 
e la sventurata operazione eh’ ^li 
poscia lentò,dimostra rinesaltezza di 
tal dottrina, provando pure nel tem- 
[x> stesso che la circostanza, della 
quale ragioniamo, accelera il làtalc 
esito della malattia. Perchò avvenga 
la qiontanea guarigione, mediante la 
compressione ièlla dal tumore sul- 
rarlerìa,conv'icne che questa sia chlu- 
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sa sópra l’ aneurisma, o pure ad un 
tempo al di sotto, virimuima ad ceso, 
e al di sopra ; lo che, ripetiamo, è 
cosa assai singolare. 

4 .* Il processo che ne pare il più 
comune, e che forse attrasse meno 
r attenzione dei pratici, consiste nel- 
l'aromasso dei grumi che riempiono 
il sacco aneurismatico, e che esten- 
dendosi fino nella cavità dell’ arte- 
ria, ne determina l'obbliterazione; 
ed è degno di ronsìderazione il vede- 
re che natura, fin dal primo istante 
della formazione degli Aneurismi , 
prepara i mezzi inservienti al di loro 
risanamento. Esaminò Desault un a- 
neurisma della poplìtea, guarito di 
recente, spintancainente per sìflàt- 
ta guisa, e rinvenne il tumore ripe- 
no di solido coagulo, non che un gru- 
mo tre pollici, giacente lungo l’arte- 
ria femorale. L. Petit aprì un aneon- 
sma della carotide, del volume d’un 
pomo, la di cui spontanea guarigione 
contava la data di tre anni; il tumore 
rassomigliava ad una uliva, ed era 
formato dì solidissima sostanza , di 
fibroso aspetto; esìsteva nella por- 
zione arteriosa corrispondente al cuo- 
re, un nuovo piccolo aneunsnaa, in 
cui era di già principiato il processo 
' che d occupa. Baille, Guatam e mol- 
ti alti'i chirurghi riportano delle ana- 
loghe osservazioni. 

Nei casi piò ordinari ò la drcola- 
zione solTermata, dall* aneurisma, fin 
all’ origine del maggior ramo supe- 
riore somministrato dal vaso ; div'ie- 
ne il grumo gradatamente piò soli- 
do , s’ ìropdronisce 1’ assorbimento 
della maggior parte dì sua sostanza, 
e, dopo certo spazio di tempo, è l'ar- 
teria convertita in diindro lìgamen- 
toso impermeabile, il tumore rap 
presenla soltanto un piccolo enfuto 
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(ibrota HodgMm che riporti molte 
OMervazioni in appoggio di codetta 
teoria, ttalùlitce che la natura rada 
eziandio più innanzi; potciacchè può, 
tecondo lui, fbnnarai un tal cumulo 
di coagulo Dell’interno d'un tacco a- 
neurìtmalico , e direnire coti rag- 
guardevole da impedire l’ arrivo di 
nuovo sangue, ed isolare la sua cavi- 
tà da quella del vaso da cui pren- 
de origine; aggiunge altresì, non es- 
tere hioetta la rottura di cisti cosi 
npieoa, e che il graduato assorbi- 
mento della materia in essa contenu- 
ta, e la eonterutiva retrazione delle 
sue pareti può effettuarsi per modo, 
da naultame la guarigione della ma- 
lattia, tenta otturamento del calibro 
arterioto. 

Sebbene questa dottrina sia oppo- 
sta a quella di tutti i moderni cbi- 
nirgbi, i quali, inàeme con Scar- 
pa, pretendono non darsi guarigione 
spontanea di aneurisma, senza che na- 
tura od arte obbhteri il vaso da cui 
proviene ; alcuni chirurghi tuttavia 
citarono d^gli escrop] di risanamento 
d’aneurismi per ferita, senza che l’ar- 
teria ne ibsse chhisa. Trovò Corvi- 
aart,in due soggetti, dei tumori posti 
lateralmente all’aorta,ripieni di solido 
coagulo, che sembravano aneurismi 
risanati senza cbiudimento dell’arte- 
ria; e Ilodgson riporta quattro osser- 
vazioni, comprovanti la realtà di que- 
sta foggia di guarigione degli aneuri- 
smi dell’aorta ; avendo anche osserva- 
ta la stessa cosa nelle arterie deU’en- 
cebslsL Finalmente presenlossi a lui 
una vo|l|l4^rtcria femorale, dilatata 
in nn tiMto di molti pollici, e ri- 
piena, in questo sito, di sobdo coagu- 
lo, aderente colla sua esterna parte 
alle membrane del vaso, ed incavato 
nel suo centro da irregolare canale 
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(p’nl largo ’m alcuni siti d& qndio che 
lo sia di ordinano rarteria) attraver- 
so del quale il sangue perveniva alla 
«coscia. 

Fa di mestieri adunque che dà 
numerosi e ben provati Cittì retti- 
ficano la teorìa, generalmente am- 
messa, intorno al meccanismo col 
quale effettuasi la radìoale guarito- 
ne degli aneurismi . 11 processo di 
cui parlammo, fu specialmente os- 
servato nell’ aorta, cb’è di conside- 
revole calibro, e dove il sangue àr- 
cola con molla forza ; deve poi es- 
sere piò raro nelle arterie di me- 
diocre volume; giacche, stante le op- 
poste direàom, il loro canale può 
essere dì leggieri neropilo ed obbli- 
terato. Di tutte le maniere però colle 
quali può avvenire la spontanea gua- 
rigione dell’ infermità , la più van- 
taggiosa è per certo quella che po- 
ne in minor pericolo, il malato, si 
che sarebbe da desiderarsi che l’ ar- 
te potesse mai sempre imitarla. 

Cura. — Due sono i generi di 
mezzi usati dall’ arte, per combat- 
tere le dilatazioni aneurismatiche ; 
agiscono gli uni specialmente sulla 
circolazione moderandone la forza , 
e favorendo cosi la formazione dà 
coagulo nel tumore, e la retrazione 
dàle dilatate pareti arteriosL Con- 
siitono gU altri nàie operazioni, o 
locali applicazioni, mediante le qua- 
li sì arresta direttamente il corso 
del sangue nel vaso malato, c nà- 
r aneurisma. 11 primo dì codesti 
trattamenti può dirai medico, cd ò 
r unico convenevole ed applicabile 
agl’ interni aneurismi : vi sì deve 
però ricorrere anche . pegli ealernì, 
tanto all’ oggetto di favorire l’azio- 
ne di certe locali applicazioni, quan- 
to per apparecchiare l’ infermo alle 
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operazioni rolute dalb malattia ; ma, 
in questi caa), i generali rimedj non 
ooilituiscono la principal parte del- 
la cura, e formano aultantu un ac- 
cessorio, il quale può bene assicu- 
rare i successi delle operazioni cbi- 
rurgìclie, ma non mai supplirle. 

Cura medica, — Se si può s]>e- 
rare di guarire codeste iniérmitii , 
ciò avviene specialmente allorquan- 
do si conoscano nel principio, c se 
ne distingua fin dalla loro origine 
la natura c la sede , di' ò quanto 
dire l'organo per esse ammorbato, 
e i disordini che vi produssero : 
infatti, quali successi deggionsi at- 
tendere da’ mezzi terapeutici diret- 
ti contro un’ affezione sulla quale 
non si hanno caratteri precisi , e 
che, quand' anche pervenne ad al- 
to grado , può pcranro confondersi 
con isvarìatissimc malattie, annun- 
ciatesi mediante analoghi segni 7 
Siffatte considerazioni deggionsi in 
ispecial modo applicare alla cura de- 
gli aneurismi, giacche se cessa l'in- 
certezza, allorquando gfintemi aneu- 
rismi si fanno vedere sotto la pelle, 
se dessa dura poco negli esterni 
aneurismi, rimane sempre da deci- 
dersi qual sorte di alterazione del 
tessuto determinò la dilatazione o 
la rottura delle pareti vascolari , e 
a riconoscersi se il vaso è sempli- 
cemente dilatato, 0 se sono di giò 
rotte le sue tonache interna e me- 
dia : si presume fàcilmente che nien- 
te possa cicatrizzare la divisione del- 
le pareli ; ma puossi sperare di ral- 
lentare, dì rendere stazionaria , od 
anche dì fare almeno in parte ces- 
sare la dilatazione. 

Si coroìncierù adunque dal cer- 
care dì distinguere se l’ aneurisma 
è vero o falso t lo che non si può 
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verificare se non nei seguenti casi. 
Evvì qualche parte del sistema san- 
guigno, in cui l'anatomia |>atologica 
fa di frequente vedere delle sole 
dilatazioni, com'è specialmente l'aor- 
ta : il cuore non presenta mai dei 
falsi aneurismi, mentre subito che 
rom punsi le sue [lareli ne sussegue 
prontamente la morte. La sola in- 
dicazione che presenta la semplice 
dilatazione, quella si è di rallentare 
il molo órcolalorìo, diminuendo la 
quantità del sangue , c sopprimen- 
do qualunque causa stimolante. 

Ma ove alla dilatazione sì aggiun- 
ga un altro stato morboso dei di- 
latati tessuti , come l' infiamma- 
raento, 1’ ulcerazione, varie degene- 
razioni, rossìficazione e simili; sìc- 
eome non ò possibile l’asncurarse- 
ne , cosi queste alfezioni non pre- 
stano veruna speciale indicazione. 
Ebbesì a raccomandare di adoprarr 
empìricamente i mezzi terapeutici, 
che l’esjierienza dimostrò utili nel- 
lé* malattie o veneree, o reumatiche, 
e primcnti i rimedi ‘suppsù va- 
levoli a correggere l’ influenza delle 
immaginarie acrezze, alle quali at- 
tribuiva il Corviaarl la propìetà di 
corrodere le preti arteriose; ma non 
vediamo come un acre qualunque 
possa distendere codeste preti; e se 
si può ammettere che una acuta o cro- 
nica irritazione sia suicelliva di pro- 
durre insensìbilmente o di repente 
l’erosione, e preparare la rottura dei 
tessuti vascolari (come succede nel ca- 
so di PEnFusAzioNS, detta spontanea, 
dello stomaco e degrinteslìni) l'unico 
convenevole trallaroenlo, che vi sf po- 
trebbe opprre, sarebbe l'anliflog'isti- 
co, che sì applica eziandìo alle fletu- 
masie vascolari: pure siflàtta flem- 
masia è pr anco ben poco conosóu- 
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ta, {MT )^ÌM che non la «i poti an-' 
''yoora discernere innanii la morte, e 
forte seni’ esserne l’ unirà causa , t 
però la piò prossima del maggior 
numero degli aneurismi ; che se que- 
sta presunzione fotte confermata' da 
molli (atti, converrebbe a tutta pos- 
sa indagare per qual modo il trat- 
tamento antiflogistico potrebbrsi in 
tali casi adoprarei e forse i felici 
risaltali prodotti talvolta dal meto- 
do detto del Yalsava , provengono 
da ciò tolo, che i mezzi adoprati 
avevano rallentato o completamen- 
te tolto i progressi della latente 
flemraassia dei vasi o del cuore a- 
ncurismatici. 

- Qnand’ewi rottura delle pareli 
vascolari, eonvime inoltre ingegnar- 
si di rallentare raltivilò circolato- 
ria ; e già in ogni aneurisma de- 
vesi moderare lo sforzo del sangue , 
mente' esso possiede la massima in- 
fluenza nd produrre aflezioni di si- 
mil genere. L.a diminuzione, inoltre, 
della quantità del sangue, e lo sce- 
mamento del suo corso, sono i mez- 
n piò atti a facilitare la formazio- 
zione dei grumi, e la di loro con- 
densazione; e 'noi dì già diremmo 
essere questo uno de’ mezzi dalla 
natura adoprati, tanto per ritanJa- 
re r effondìmento del sangue nelle 
parti vicine al vaso rotto, quanto an- 
che per procurarne la obbliterazione. 

Rare, anzi rarissime, volte ottiensì 
un infelice risultato col solo uso del- 
la cura medica, sebbene questa scemi 
evidentemente il corso della malat- 
tia, e forse, laddove i malati aves- 
sero maggior coraggio e perseve- 
.ranza, avrebbe essa altresi maggiore 
efficacia. Comunque siasi, ajuta essa 
potentemente il successo che si de- 
sidera dalla* cura chirurgica degli 
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aneuritmi delle arterie aocmib'di ai 
nostri strumenti, ed è brsola che n 
può usare contro gl'interni; laon- 
de non havvi verun caso pel quale 
non la si possa proficuamente usa- 
re, modìtìcandola a norma deli’eflèt- 
to che vuoisi ottenere, tanto come 
trattamento curativo, quanto per lo 
meno come palliativo. 

Abbisognando adunque rallentare 
la circolazione e menomare la massa 
dd sangue, converrà costringere il 
malato a nudrirsi della minor possi- 
bile quantiu'i dialìmenb: credesi ge- 
neralmente dì aver fatto tutto, quan- 
do gli si leva la metà o ì tre quarti 
di ciò ch’era solilo a mangiare; ma 
codesta dieta è insufficiente pel de- 
sideralo elTello. Per evitare però li 
(iinesli risultali dì subitanea e qoa- 
si assoluta astinenza , converrà da 
principio prescrivere una lievissima 
diminuzione; fino a che si arrivi in- 
sensìbilmente a dara al malato sol- 
tanto qualche brodo di polo, ed al- 
cuna leggiera minestra: che se ridu- 
casi ad un tratto l'infermo alla metà 
del suo pasto abituale, il dì lui sto- 
maco ne soffre , s’ irrita, aumenta 
d' allività la circolazione, facendosi 
sentire delle pulsazioni ; mentre che 
agendo gradatamente , sì perviene 
senza sforzo e senza danno a soro- 
ministare una piccolissima quantità 
dì cibo: per avere mancato a siflàtto 
metodo, disgustaronsl li malati di 
regime cotanto rigoroso, che la mag- 
gior parte temono piò che la morte. 

Deggiono le depfess'ioni sanguigne 
contribuire all’ efficacia della dieta. 
Parassi quindi un salasso da prima 
ogni mese, poi due vcdte al mese, 
e finalmente ogni otto giorni; sa- 
rà copioso nel princìpio, indi meno, 
a norma che più dì spesso vi si r'i- 
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corre, t! che ia ti fìnitca conVttnr- 
ne soIUnto una scodelletta per Tolta ; 
giacché quei steaai motivi che de- 
terminano a non prcacrìvere tanto- 
ato una severìaaima dieta, dcggiono 
impegnarci a levare poco sangue, al- 
lorquando il malato già perse delle 
propie Ione ; ne ci avvantaggierem- 
mo di nulla, col voler agire sollecita- 
mente; posciacclic natura cammina 
con modi insensibili nelle croniche 
infermità, c a noi là d’uopo imita- 
re il di lei andamenta Traendo per 
gradi meno sangue, oltiensi tutto 
r elTetto desiderato, nè si corre peri- 
colo di vedere svilupparsi gli acci- 
denti che provengono dalla grave ane- 
mia ; c SI tratta meno di rendere 
esangue l' infermo, o, come disscsi, 
d’ indebolirlo, di quello che abituar- 
lo in alcuna guisa a vivere con po- 
co sangue , e con una lentissima 
circolazione. 

Non olterrebbesi poi questo sco- 
po qualora si permettesse al mala- 
to dì agire, nel tempo stesso che lo 
si riduce tutto giorno ad alimenti 
decrescenti; e reffetto sedativo, pro- 
dotto dai salassi e dalla dieta, sareb- 
be contrario alla vivissima eccita- 
zione, che li movimenti cagionerebbe- 
ro nei visceri; tuttavia non si condan- 
nerà il malato a restarsene sempre 
nel propio letto come si prescrive 
comunemente; ma lo si farà levare 
ogni giorno per alcuni istanti, pur- 
ché eseguisca il minor moto possibi- 
le, raccomandandogli, inoltre, di par- 
lare di rado ed a bassa voce. 

1,' cllctto della dieta, dà salassi, 
c del riposo deve essere corroborato 
dall’ allontanamento di tutta sorte dì 
commozione, d’ognì viva affezione, 
dì qualunque passione, e di qualsisia 
inquietudine ; sulla qual cosa avran- 
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no grandissima ìnHuenza, e la confi* 
denza che il medico saprà inspirare 
al propio malato, e le cure dei pa- 
renti e dei dotti amici, tanto per 
incoraggiare l' infermo a persevera- 
re nella cura, quanto per mettere in 
pratica tutto ciò che può rendere 
meno spiacevole la dì luì posizìone- 
IS'on ^urlammo per anco delle emis- 
sioni di sangue procurate colle mi- 
gnatte ; ora però diremo che questo 
mezzo é indicato per due ragioni ; 
prima perché scema la quantità del 
sangue del pari che il salasso, ed ha 
il vantaggio dì non indebolire, al- 
meno così istantaneamente ; perché 
poi operi con efficacia, conviene ap- 
plicarne molte, àoè quindià o venti 
per lo meno, e lasciar colare il san- 
gue alla lunga . (Questo genere di 
dcplcssioni sanguigne può aiich' es- 
sere giovevole per diminuire diretta- 
mente i dolori, e la latente flcmma- 
sla che di spesso accompagna l’aneu- 
risma; in fine nelle debolissime i>er- 
sone, qualora 'il |k>Iso sìa piccolo e 
poco frequente, deggionsi le sangui- 
sughe anteporre al salasso. 

Saranno pure in pari tempo ad- 
oprate le bevande rinfrescanti, che ri- 
mediano in parte alla mancanza di 
alimenti, occupando in altra guisa lo 
stomaco , ed impedendogli d’ irri- 
tarsi per la privazione degli stimo- 
lanti, a’ quali era accostumato. 

Perché codesto trattamento anti- 
pletorìco produca dei buoni affetti, 
converrà che sia con perseveranza 
usato, non solo per mesi, ma ezian- 
dio per anni, dovendosi spesso con- 
tinuarlo per tre o quattro anni ; e 
quando sia ben diretto, lo si scor- 
ge di frequente stornare degli ac- 
cidenti, che sembravano positivamen- 
te caratterizzare la cs’istenza d’ ’in- 
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terso aneorisma ; il die liamo ao- 
torizMtì a credere che ppMa per- 
venire a guarire degl’ inripienti a- 
nenrìami ed è incontraitabile che 
col eoo raeiie se ne risanarono de- 
gli esterni, usando tuttavìa in pari 
tempo alcun locale rimedio, che ne 
favoreggiasse la influenza, opponen- 
dosi in modo diretto alio sviluppo 
del tumore, e Gicilitando la forma- 
zione dei grumi. 

Ccrcaronsi da qualche tempo, nei 
mezzi farmaceutiei, alcuni agenti ca- 
paci di moderare direttamente ratti- 
vìtà ddia órooliaione, e dì rallen- 
tare il polso ; e per certo la digi- 
tale purpurea , e 1’ acqua distìlbta 
dì lauro ceraso godono di sìflàtta 
propieti: si può prescriverli insie- 
me o(^ altn rimedj per noi già 
indicaii; ma importa moltissimo il 
iMMi iiiare di queste due sostanze in 
dose troppo generosa : la prima in 
ispecialìta eccita vivamente lo sto- 
maco, ed allora Invece di modera- 
re il polso, lo rende rivo e frequen- 
te. IVon si può a tal proposito trac- 
ciare che delle regole generali, per 
guisa che converrà da prima som- 
mìoistrare l’ uno o l' altro dì questi 
due medicinali nella minor dose pos- 
sibile , aumentandola gradatamente 
fino a che accadano dei lievi ìndizj di 
quegli aeddenti che si sa poterne ac- 
cadere; ed allora si tornerà ad una 
piò pìccola' quantità, od anche si ab- 
bandonerà il rimedio se non produce 
r effetto desiderato. Converrà sem- 
pre aver presente, che niente havvi 
dì assoluto nell’ animale economia , 
e che il piò efficace mezzo può fiil- 
lire , anche in <piel caso pel quale 
sembra indicatissimo; ed è per que- 
sta stessa ragione , che se in una 
o due volle non sì ottenne 1’ eHet-^ 
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to che si aspettava dagli aooennati 
medicamenti, non conviene ooncln- 
deme che sieno sempre inutili, men- 
tre atzi noi dobbiamo racooman- 
dame l’uso, perdò che li vedem- 
mo spesso moderare manifestamen- 
te 'il polso, e i battiti del cuore, 
in molti casi di aneurismi di code- 
sto vìscere. Fedi nioiTAi.B e lono- 

CUNICO. 

Per quello sì spetta alle unzioni 
mercuriali, raccomandate od usate 
da alcum media, null’altro dobbia- 
mo dire se non che le abbiamo ve- 
dute adoprarsi infruttuosamente; e 
che in un caso di tumore aneurisma- 
tico popliteo, parvero facilitare lo 
sviluppo della .infiammazione. 

Contemporaneamente alla cura 
medica ( ove raneor'isma sia ester- 
no, o divenga tale pe’ suoi progres- 
si ) là d’ uopo usare ì mezzi loca- 
li valevoli a limitare lo sviluppo 
del tumore, e ad impedirne la rot- 
tura. 

Propose Morgagni di lare spesso 
immergere le braccia del malato 
nell’ acqua calda, ove a'iavi aneuri- 
sma del cuore,o dciraorta, sperando 
di ottenere coti una salutare deriva- 
zione: ma qual profitto si possa ri- 
cavare da una momentanea deriva- 
zione in cronica infermità, noi noi 
reggiamo: non conviene però negli- 
gere codesto mezzo, che diviene gio- 
vevole qual minoratore dei parossi- 
smi di dispnèa, si frequenti negli 
aneurismi del torace. 

Gl’ interni aneurismi , vicini al 
centro della c'ircolazione, e più che 
gli altri ‘quelli del cuore, innansì 
di produrre la morte, strascinano 
seco un’ infinità di mali scroiidarj, 
dei quali non jiarleremo qui per ciò 
che accadono appunto sultanUi ne- 
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)»li anniriimi del cuore e dcJI’aorta: 
inrano noi ai tenterebbe Tinoerli con 
mezzi diretti; mentre fa d’uopo mai 
aempre combattere l’ affezione prin- 
cipale da cui procedono, e aolo ai 
potranno naare rimedj palliativi, ana- 
loghi all’ indole di questi varj inco- 
modi secondai^. 

Cura chirurgica. — Se un in- 
’lerno aneurisma, in onta della cura 
medica, progrediace per foggia da 
distruggere le pareti «iella caviti clic 
lo contiene, divenendo rapidamente 
aotto-colaneo, converrà applicare sul 
tumoi'c delle compresse bagnate nel- 
roaaicrato, o colla soluzione di ace- 
tato di piombo, non che qualunque 
altro liquido astringente e risolven- 
te ; eosi pure si farà a tal uopo uso 
di sacchetti ri|>ieni di galla mace- 
rala nel vino, o meglio ancora di 
ghiaccio pesto, rinchiuso in una ve- 
scica, all’oggello di aumentare la re- 
sistenza della pelle, e di prevenire 
r infiammazione cangrenosa: li quali 
mezzi ritinleranno d’ alcuni giorni 
la morte dell’ individuo; ma converrà 
peri» non ispignere lro|ipo oltre la 
di loro Fzione,aggiungendo,ad esem- 
pio, sul tumore una forte «impres- 
sione; giacché questa spingerebbe 
all’ interno l’aneurisma, auraenlan«lo 
l’oppressione che nc soffrono gli or- 
gani circonvicini, c quindi pure i 
d«>lori del malato, rcmlcndo fors’an- 
rhe piti imminente la rottura ; per- 
«àò converrà farvi una moderatissi- 
ma pressione, mediante l’apparecchio 
col quale lo si copre; tutta la de- 
strezza, in tal caso, consiste nel ritar- 
dare li suoi esterni progressi, senza 
rendere piti rapidi gl’ interni ; ed è 
poi da ctmsitlerarsl che lo scoppio di 
c«>desti aneurismi succede mai sem- 
[Te in questa seconda ilirvzione: ciò 
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die giustifica rcstrema circ«)spe<i«>nc 
per noi raccomandala nell’agirc mec- 
canicamente sopra di essi. 

Tutti li mettxli curativi propelli 
pegli «eterni an«»iris(DÌ, hanno per 
Oggetto l’obbliteramento «Iella por- 
zione dilatata dell’ arteria, accnocché 
riesca imperm«iabile al sangue , e 
divenga I’ aneurisma una cisti san- 
guigna isolala nel mezzo delle [larlì, 
il di cui contenuto dev’essere rapi- 
damente assorbito. Poggia la |>ossi- 
hilità di consimile guarigione, sul- 
r esistenza di «»sì numerosi e consi- 
derevoli vasi collaterali, da supplire 
al Principal tronco, e da poter «»n- 
tinuare a trasmettere all’arto i ma- 
teriali bisognevoli al tuo e«»iitamcn- 
to, (xl alla di lui nutrizione. Sircn- 
mr non era la vera disjxisiz'ione delle 
arterie ron«Mriuta dagli antichi, né 
dai chirurghi anteriori alfa icoomh 
metà del decimntlavo secolo; così il 
trai lamento degli anetirisral fu per 
vario tempo abbandonato alf empi- 
rismo; e, a vero dire, non |»oU:vano 
i pratica «»ii esattezza valutare il 
modo d’agire di ogni metodo, m’» 
paragonarli ad altri opposti usali «b 
parecchi operatori, per bre tra que- 
sti ima scelta avveduta ; l’ azzardo, 
quindi, che faceva riuscire o bllirc la 
prima ojierazlonc d’un chirurgo, do 
cìdeva bene spesso della sua pratica. 

Ebbe r anatomia chirurgica il 
vanto di togliere siflàtti errori, e le 
dissezioni fatte dopo b guarigione 
d’aneurismi di quasi tutti gli arti, 
insegnarono il m«xlo seguito «blb 
natura per arrestare il corso del san- 
gue. Osservossi infatti che b càrco- 
bzione continua immedìatamented»- 
po la legatura «leU’artcria, per mezzo 
d’ innumerevoli anastom«MÌ , quasi 
capiibri, senza che sb possibile di 
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distinguere un ramo pili ragguardo- 
vole dogli altri ; ned è ebe dopo 
certo tempo alquanto lungo, che al- 
cune ramificazioni dilalansì, per for- 
mare finalmi-nte dei tronchi supple- 
mentari, più o meno groui; a nor- 
ma che SI efictUia codesta trasfor- 
mazione, le comunirazioni anastomo- 
tiche precedentemente dilatate, ritor- 
nano al loro stato naturale, e ri- 
prende la circolazione noU'arto la sua 
abituale disposizione. Portano i vasi 
collaterali il sangue nell’arteria ob- 
bliterala, sotto il tumore ; e questo 
fluido continua ad essere trasmesso 
nella parte inferiore dell’ arto dalle 
arterie che priraitirainente lo di- 
stribuivano. 

Ne risulta da queste considera- 
zioni, che un aneurisma sarh tanto 
più fàcilmente guarito, quanto più 
moltiplid sieno le anastomosi tra i 
rami nati sopra il tumore, e quelli 
somministrali dall’ arteria inferior- 
mente alla malattia; e de deriva pur 
anche essere il metodo più ragione- 
vole eil efficace, quello che determina 
il turaroenlo del vaso; permettendo 
nello stesso tempo il maggior pos- 
sibile sviluppo delle ramificazioDÌ col- 
laterali. r 

Posto sifiàtto principio, esaminia- 
mo i vaij processi proposti pel ri- 
sanamento degli aneurismi. Consiste 
uno de’ più antichi nella completa 
eccisione del sacco aneurismatico . 
Scoprono i chirurghi, che I’ adotta- 
no, il tumore ; lo allacciano superior- 
mente ed inferìormente, indi lo estir- 
pano, come se fosse una cisti stea- 
tomatosa, un meliceride od altro, 
riempiendo poi la ferita con sostanze 
atte a produrvi della suppurazione. 
È però agevole il vedere quali ac- 
cidenti deggiano luccodcrc a zi bar- 
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bara opcranoiie ; ed U malato, do[>o 
aver alla lunga patito, guariva perden- 
do l’uso del proprio membro. N'ul- 
ladimeno molti chirurghi, e special- 
mente Filagrio, Aezio, Purmann 0 
, Platncro,raccomandarono questo me- 
todo; oggidì però basta accennarlo 
perchè se ne giudica, e si reche- 
rebbe onta ai pratici de’ nostri gior- 
ni con volerlo di nuovo coraballerc ; 
mentre già niun di loro sarà mal 
tentato di trarlo dall’obblio, in cui 
ornai da lungo tempo se nc giace. 

A questa ojwrazione si surrogò 
subito un processo più semplice, 
meno penoso, e meno fecondo di 
g.’avi inconvenienti, consistente nel- 
la incisione del tumore, e nell’allac- 
ciatura delle due eslremitù arteriose 
sue corrii|-)ondeivli : sembra essere 
stato esso indicalo pel primo da 
Paolo di Egina, indi praticalo con 
alcune modificazioni da Gulllemeau, 
Thevenin, Dutlenlult, c fu poi ge- 
neralmente adottalo lino al termine 
del secolo precedente. 

Rifeiàsce Uuillemeau che avendo 
a curare un aneurisma della bra- 
chiale, scoperse il vaso superior- 
mente al tumore, lo legò, incise 
poscia il sacco aneurismatico, vuo- 
tandolo dei grumi e del sangue che 
racchiudeva, indi medicò semplice- 
mente la piaga, ed il mabto in poco 
tempo si rlstahili. Altri operatori 
facevano delle allacciature, l’una al 
di sopra, l’altra al di sotto dell’aneu- 
risma innanzi d’ aprirla e di estrarre 
il sangue e la fibrina di cui era 
ripieno. 

Faccvasl così all’ oggetto di srhi- 
vare l’emorragia sucocdonle nell’a- 
prire il sacco aneurismatico, e que- 
sto metodo De sembra più sem|illc.e 
di quello che gli si sostiuii, c ch’era 
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gUi poco in nio per tutta Enropa. 
A norma di quc«to Bltimo, il clii- 
rnrgo applicara da prima un tor- 
oolare fu! tragitto artcriogo , nella 
parte auperiore dell'arto, colla mira 
di lospendere la àirolazione nel tu- 
more ; incidevalo poi, e, dopo averne 
levati i grumi dai suo cavo, cercava 
le due estremili) del vaso, e vi ad- 
attava le allacciature; terminata la 
operazione , rallentavasi il torcola- 
re, si si assicurava che l’arteria fosse 
esattamente legata, e rìempivasi la 
ferita con morb'ide lillacce; ed un 
piccolo numero di compresse con 
alenai giri di fascia, bastava a com- 
pletare e contenere 1’ apparata 
Ndl'eseguirla, presentava sovente 
quest’ operazione grandissime difli- 
odtà, ed esponeva il malato a gravi 
pericoli; abbisognavasi mai sempre 
di lunghe e penose ricerche, onde 
scoprire la situazione dcU'artena nel 
fondo di cscavazione profonda, ed in 
mezzo alla deformazione delle par- 
tì. Mè toglieva punto la dìnìcoltà dì 
scoprire il vaso b sonda da donna, 
o lo specillo bottonaio che vi si 
inlro<liiceva, all’ oggetto di scoprire 
il sito |ier luì occupalo; posc'iacchè 
quando vi si pervenne, l’ estraneo 
conduttore è affatto inutile. Die- 
tro codesta operazione, inoltre, por- 
tavansi le alUcciature su parti- ar- 
teriose di gi4 alterate |ier cronica 
irritazione, sì che succetlevano mai 
sempre delle consecutive emorragie 
dìllìcilì a vincersi, e che ponevano in 
pericolo la vita dell’ infermo. Si cre- 
dette, e riliensi tuttavia generalmen- 
te, prevenire queste emorragie se- 
condarie, moltiplicando le allacciatu- 
re di sicurezza ; ma dimostreremo in 
altro articolo, essere questo mezzo 
dì frequente inutile, produceudu anzi 
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spesse volte l’accidente che lo ai de- 
stina ovviare. ( Fedi lkcstura. ) E 
quand’ anche l’ aflàre proceda colla 
maggior possìbile fcliàtii, sempre, 
essendosi lacerate le parti molli, ne 
avv'iene un'enorme suppurazione con 
febbre ed altri accidenti, soliti a suc- 
cedere nelle grandissime lerite, e 
che sono mai sempre l’ inevitabile 
conseguenza di s! esteso disordine; 
i vìi^ dì tal metodo, non che i pe- 
ricoli dei quali va accompagnato , 
sono tali che fecero opinare Folf 
e Deschamps essere meglio ampu- 
tare l’arto, anziché ricorrervi. 



codesta operazione : che se l’enor- 
me volume del tumore non permetta 
abbandonarlo alb natura, od ese- 
guirvi sopra il metodo dci/’Anel in 
tutta b sua sempl'iciti, conviene 
senza titubanza rirorrere ad una do[i- 
pia operazione, consistente nel pra- 
ticare dapprima la legatura dett’ar- 
teria superiormente al tumore, indi 
incidere quest’ultimo: per poco che 
vi si pensa, si vedrh che rìnconve- 
nìente del doppio taglio, è più che 
ricompénsato dal vantaggio dì appli- 
care l’ albccblura su di una |>artc 
sana dell’arteria, e di evitare quelle 
penose ricerche che irritano il tes- 
suto, e preparano qne’ terribili ac- 
cidenti. Potrebbesì, d’altronde, do; >o 
aver albcc’iato il vaso, aprire la ci- 
sti, laddove soltanto succedesse in- 
fiammamento tale da annunciare b 
suppurazione; ed agirebbesi cosi co- 
me si fa degli ord'maii depositi san- 
guigni, o ]xà considerevoli ascessi. 
Silbtta operazione poi in due tempi 
avrebbe minori inconvenienti del me- 
todo romune; e spesso b natura 
risolve dà tumori, che supponevansi 
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I bìiogncvoli aflatto del taglio, pia' 
I guisa che la sola allacciatura bastò, 

I in certi casi, pel quali credcva«i in- 

I dis|)cn«abilc il ricorrere a mollo più 
I laborioso processo. 

I Qiie’ chirurghi che adoperavano 

per le emorragie il cauterio attua- 
I le, i caustici, gFi assorbenti, e in 

ispccie l’agarico, se ne scrrirono pur 
anche nella cora_ aneurismi, 

applicandoli sulle cstremilìi dell’ ar- 
teria, dopo ajierto il sacco conte- 
nente il sangue : codesti mezzi però 
. non sono più accostumati; ed ù con 
tutta ragióne in generale preferita 
r allacciatura dei vasi. 

Prima di descrivere la operazione 
dello aneurisma col metodo dell'A- 
nel, ne conviene esaminare un pro- 
cesso di cura, col quale si volle ren- 
dere inutile qualunque operazione, 
e questo è b compressione. La si 
eflettuava o sopra b stessa dibta- 
zione aneurismatica, o ad un tempo 
medesimo sul tumori^' e sulla su- 
pcriore porzione dell' arteria ; o pu- 
re, in fine, soltanto su quest’ ulti- 
ma, bsriando da parte b malattia 
e il resto dell’arto. 

Poco usato fu il primo processo, e 
svariatissimi ne furono gli cfletti. Rie- 
sce in vero difficilissimo il rinvenire 
ootali punti d’appogg'io, che il tumore 
sia compresso in modo permanente, 
senza che partecipino di uguale pres- 
sione i vasi coUatcrali; e, d'altron- 
de, non può questo metodo essere 
giovevole, se non nel caso in cui, 
applicato il sacco colb tua base al 
vaso, lo comprima di sopra all’aper- 
tura della cisti, opponendoti alì'ar- 
rivo del sangue nclb sua cavità ; 
mentre, in opposte circosUiiize, non 
è la circobzmnc interrotta nel tu- 
more, c li progressi della malattia 
Touu I. P. //. 
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saranno tanto più rapidi, quanto 
più è completa la obblitcrazionr del 
' vaso di sotto ad esso. A 'idcsi sjk's- 
so questa pressione irritare le parli 
ohe ricoprivano l’aneurisma, |K'r mo- 
do da determinarvi l’ iiifiammamen- 
to e l’ulcerazione, che sono di botto 
susseguile da pcrnicios'itsiraa emor- 
ragb. 

La maggior parte dei chirurghi 
che applicarono delle bscc coin- 

F ressive sugli aneurismi, estesero 
azione di queste fasce fino alb 
base dell’arto, all'oggetto dì meno- 
mare la forza colb quale il sangue 
perveniva jicl tumore; bagnavano 
poi l’apparato con soluzioni astrin- 
genti, applicavano spesso degli sti- 
lici sulla cisti; e alcune {liastrc di 
piombo, od alcune monete poste 
frammezzo le compresse, rendevano 
vie più forte ed esalta b pressio- 
ne. Fu pure adoprato ’d torcubre dì 
Petit, ed anzi questo grande chi- 
rurgo inventò una particolare fascia- 
tura, onde comprimere gli aneuri- 
smi della brachiale, in allora fre- 
quentissimi dopo il sabsso. U Guat- 
tani, che, in questi ultimi tempi, lii 
nno de’ più esaltali part'igiani della 
compressione, è altresì uno di quelli 
che usaronb più metodicamente. Po- 
neva esso deUe grosse compresse sul 
tumore, ed altre Inngo il tragitto su- 
periore dell’arterb; una fascia che, 
dopo aver fatto vaij giri sull’aneu- 
risma, risaliva con dobbri metlìo- 
cremente stretti fino al tronco , 
si raggirava j^recchie volte intorno 
a quest’ ultimo, onde rendere im- 
mobile la fascbtura. L’inferiore poi - 
zione dcH’arlo era contornala d’al- 
tra fascia, .che dalle estremità delle 
dita risaliva là donde aveva prin- 
cipiato la prima, per prevenire fin- 
to 
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porgo edematoso delle parli poste 
al di Bollo della malattia. Favoreg- 
giavano poi l’ azione di codesta fa- 
sciatura (eh era spesso rìnovata , ed 
ineessanleminile umettala nel silo 
del tumore eon soluzioni astringen- 
ti) il riposo assoluto, il severo re- 
gime dietetico, e li frccpicnti sa- 
lassi. 

Manno j>erà tutti gli apparati dei 
quali parlammo, l’essenziale incon- 
veniente di essere inefficaci, o di com- 
primere tanto le arterie collaterali, 
ijuanlo il vaso ebe vuoisi ottura- 
re ; ed è perciò die pochi sono 
i reliri successi per essi ottenuti, e 
questi pure furono il prodotto del- 
l’uso assai protratto di codesti mez- 
zi. ÌJt compressione, inoltre, facilita 
lo svolgimento dcU’edcma, ed è af- 
fatto contro indicata, ove l'aneurisma 
sia spontaneo, cioè quando ricono- 
sca altra causa della Icrila, o disten- 
sione delle pareti arteriose, quando il 
tumore è voluminosissimo, e soli- 
dissimo, determinando eziandio vivi 
dolori e febbre; quando, per ultimo, 
ala molto tumefatta la parte infe- 
riore delfarto, e scematovi il calo- 
re : lo che indica un ostacolo di già 
considerevole nella circolazione ar- 
teriosa, venosa e linfatica: anche 
poi ne’ casi piò soscellibili di risa- 
namento con tal mezzo, meglio è 
anteporvi la isolata compressione 
dell’arteria superiormente al tumo- 
re, o pure l’allacciatura. 

Lo scopo della compressione ef- 
fettuata sul tragitto ’dcirartcria, quel- 
lo si c di appianare il vaso, d’appli- 
care l’una contro Talira le sue op- 
|>03tc jjareù, e di sviluppare da ul- 
timo una infiammazione c delle ad- 
erenze le quali oppongansi per sem- 
pre al passaggio del sangue; ove 
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abbiasi adempito à tali indicazioni, 
f aneurisma guarisce cosi sicura- 
mente, e con ugual meccanismo, 
come se si fosse fatta la legatura 
dell’arteria sul punto compresso. 

Descriveremo altrove gl’ istrumen- 
ti co’ quali è piò o menò facile il 
produrre delle compressioni sui vasi 
(vedi ooMFaR.ssioNF.): qui dobbiamo 
limitarci ad istudiare il modo di 
agire di codesto mezzo , e il di 
lui risultato in proposito degli aneu- 
rismi. 

Ebbe Freer a vedere nei cavalli, 
che la compressione dell’arteria ra- 
diale produeeva, in quattro giorni, 
un deposito di linfa coagulabile in- 
torno al vaso e nelle sue membra- 
ne, le quali gontiavonsi per foggia 
da ristringere il suo calibro, e da 
non penetrarvi piò il sangue; ed è 
probalnle ebe con ugual meccanismo 
si arresti b circolazione nelle arterie 
umane compresse. Pretendono i chi- 
rurghi inglesi che siffatta compres- 
sione riesca doloronssima, e di esito 
poco sicuro; sì che Hunter, Blizard, 
Hodgson e varj altri pratià di co- 
desto ]>aese furono costretti rinun- 
ciarvi; ma le riescono piò favore- 
voli li risultati della praùca dei chi- 
rurghi francesi, mentre Bicherand 
e Dujmjtren pubbfiearono degb 
esenspj di ragguardevolissimi suc- 
cessi per ossa ottenuti; e rulùmo 
di questi vide, mediante esalta com- 
pressione, esercitala j>cr solo cinque 
giorni sulla femorale, colf njuto di 
un suo prlicolare stru mento, cessare 
affatto i battili dì aneurisma popli- 
teo, ed obblitcrarsi il vaso mabto. 

É adunque questo metodo tanto 
benaugurato, quanto apparisco con- 
traria la cireolare compressione del- 
l’arto all’oggcllo clic ci pro^x^nìamo ; 
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c in £iUi la loia arteria inalata quella 
in cui interrompeii il cono del lan- 
gne, ed il Fiquido può coli refluire 
nei vasi collaterali, agire su di loro, 
e dilatarne i rami anastorootici; ed 
ove scorgasi una tal diminuzione di 
temperatura nell’artó da temersi la 
cangrena, si rilasria lo strumento, 
ristabilendo per alcun tratto di tem- 
po la circolazione. Fui, inoltre, il 
chirurgo , adottando questo meto- 
do, moderare, aumentare, sospen- 
dere a suo piaecre il concorso del 
sangue nel tumore, c soddisfare cosi 
ad ogni indicazione di cui abbiso- 
gnasse ! ecqo il motivo per cui code- 
sta compressione dev’essere di fre- 
quente usata, si per ottenere la ra- 
dicale guarigione dell’ aneurisma , 
quanto per pre|>arare l’arto alla le- 
gatura , costringendo essa il san- 
gue ad aflbitarsi nelle arterie colla- 
terali, a dilatarle, e ad aprirsi in- 
sensibilmente quella strada eh’ egli 
dovrà tenere dopo la operazione. 
Conviene però insieme rolla com- 
pressione, applicare sopra il tumore 
del ghiaccio pesto , all’ oggetto di 
agevolare la formazione del coagulo 
che deve obbliterarlo ; ed invero 
Fazione di questo mezzo fu di molto 
vantata <lal Guerin ; c Sabatier c 
Pelletan ne usarono con buon succes- 
so ; ma non deve mai essere sommi- 
nistrato solo. Dalb soprapposizione 
del ghiaccio su di voluminoso aneu- 
risma inguinale, vide Hodgson ac- 
cademe cosi vivi dolori da essere 
costretto a levarlo ; e, oltre di co- 
desto inconveniente, esso produce 
l’altro danno di facilitare la cangrc- 
na, se il tumore sia considerevole, 
se le parti vicine sieno distese ed 
alterate, e la pelle trovasi sottile e 
quasi disorganizzata. 
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Non conoscevasi per anco che l’ope- 
razione dell’aneurisma effettuata me- 
diante l’incisione, allorquando, con- 
sultato And per aneurisma della 
brachiale, scoperse questo vaso su- 
periormente al tumore, allacciollo, 
abbandonando poscia la malattia alla 
natura ; rapida fu la guarigione, ej 
dopo qualche mese, appena scorge- 
vansi le vestigia dell’enfiato; era 
siffatto metodo quasi del tutto di- 
menticato, allorquando Desault, nel 
1785, il fece rivivere, adoprandolo 

f >er aneurisma della poplitea, e svi- 
iippnndonc li principj su’ quafi pog- 
gia la teoria , spiegatricc dei suc- 
cessi eh’egli deve avere. Ma Desault 
non iscriveva ; e, contento di largire 
ai numerosi alficvi una solida istni- 
zionc, i suoi lavori, pel perfeziona- 
mento delb chirurgb, apj>ena avreb- 
bero oltrepassato il ricinto del suo 
espilale, se Biehat non si fosse presa 
la briga di conservarne gran parte 
delle sue scoperte, delle quali per 
lo meno potev.insi impossessare al- 
tre persone. Verso la fine dello 
stesso anno, 1785, operò Hunier 
un aneurisma |K>pliteo colla maniera 
di And c di Desault, e soltanto in- 
vece di porre la legatura immedia- 
tamente sopra al tumore, b collocò 
sulla inferior parte della femorale; 
i chirurghi inglesi poi, meno mode- 
sti di Desault, adottarpno siffatto 
metodo, lo divulgarono per tutta 
Europa col nome di metodo dd- 
l’ Hunier, ed anche in Francia prc- 
val.<e alla lunga il costume di rosi 
appellarlo. Una consimile usurpa- 
zione però non va’ consacrata; e sic- 
come b primitiva idea deD’ opera- 
zione s]ietts air.àncl, b di cui opera 
fu per molto tempo obbliala, così 
da lui dev’cssa desumere il propio 
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iiomc; e b «ola ignoranza, o mala 
fede ponnogli oontraetare «inàtl’ono- 
re. E ben vero che Hunlcr perfe- 
zionò il proceiao del chirurgo fran- 
cese, nia anche Scarjia migfiorò quel- 
lo delI’Himler; jier guisa che, se ciò 
valesse, avrcbb’csso pure quanto il 
primo il diritto di essere ritenuto 
jxT inventore del metodo. 

Poche sono le operazioni si bcJi, 
quanto r allacciatura delle arterie 
degli arli,col metodo deH’Ancl; giac- 
ché nuli’ altro br devesi che sce- 
gliere il sito dove il vaso ò piò su- 
per6dale,ed ove le parti sono perfet- 
tamente sane; conviene tiittav'ia por 
mente di non badare, tra il tumore 
ed il luogo dove si vuol porre il 
filo, verun ramo ragguardevole, b 
di cui conservazione sia per la nu- 
trizione dell’arto di alta importanza. 
E se, ad esempio, l'aneurisma gbee 
nelb parte medb della cosc’ia o del 
braccio, converrò operare presso il 
tumore, per bsc’iare al di sopra 
dclb legatura Torigine delle arterie 
Icmorale o brachiale profonde. 

Deve il taglio, col quale vuoisi 
scoprire un’arteria, essere eseguito 
secondo la nota direzione del vaso, 
e nel sito per esso occupato; con- 
viene inoltre che sia a bastanza lun- 
go, acciocché possano gli stnimenti 
agire, senza indurre delle dolorose 
stirature. Dopo aver isobta l’arte- 
ria dalle vene e dai nervi che l’ac- 
compagnano, si {lassa sotto di essa 
una semplice legatura colb quale 
fassi uno stringimento, bastantemen- 
te energico per taglbre le sue to- 
nache interna e media; ma {lerò 
insufficiente a dividere con tropfia 
prestezza b di Id tonaca cellulosa ; 
e, avanti di serrare il filo, fa d’uo[x> 
accertai si se l’ arterb sia clTcUiva- 
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mente droondata dall’allacdatnra, e 
lo sarò inbtti,qualora,8ollevando (^uo- 
sta,e {xirtando il dito al fondo dell an- 
sa, cessino le pulsazioni nel tumo- 
re. Si praticano poi- due semplid 
nodi; si collocano le due estrcniitò 
del legaccio in uno deali 'angoli dd 
taglio , le di cui bbbra vengono 
riavvicinate per mezzo di cmpiaslri 
o ocrotti conglutinanti, in guisa che 
b su|ipiirazionc diventi mcn lunga, 
senza che tuttavia accada un’imme- 
dbta riunione ; com]>lcteranno b 
medicatura alcuni {ùumaociuoli, del- 
le compresse, c qualche gito di fa- 
scia {lochissimo stretta. All’ artico- 
lo LEGATLUA svilu]i|ieremo le ragioni 
che ne fanno adottare un metodo 
così semplice, il quale ne {lare ezian- 
dio il piò vantaggioso. 

Che se raneiirisma su in arteria 
che abbia moltissime comunicazioni, 
non è allora rosa rara il vedere in- 
sistere le {iiilsazioni in onta ddVa\- 
bccialura del vaso, btta superior- 
mente al tumore; codesto sgarro dcl- 
b operazione proviene da dò, che o 
evvi fra il punto legato e rancurisraa 
de’ branchi considerevoli i quali re- 
cano il sangue neH’arteria, rislab'ilen- 
dò cosi la circobzione attraverso il 
sacco.; o |)urc che le ramificazioni in- 
feriori a lui, le sono cosi prossime 
da far riascenderc il sangue fin ad 
esso: in entrambi questi casi con- 
verrò allacciare sotto e sopra la 
dilazione, c vidnissimo ad essa: co- 
desta dcterm’mazionc è b sola che 
abbia avuto buon effetto in alai- 
ni aneurismi delle arterie dell’ an- 
tibraccio, della mano, della gamba, 
del piade, del collo e della faccia. 
Non deve però il chirurgo essere 
troppo sollecito ad abbraedarb ; 
succedendo spesso che codeste pul- 
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•azioni, troppo deboli ‘prr aamcn> 
tare il tumore, estinguanù dopo aver 
durato per qualche tempo ; cd ore 
il dito applicato aullvartcria, sotto 
o sopra dcllaneurisma, fàccia ces- 
sare i battiti, basterà allacciare co- 
desti siti, ed avrà così la guarigione 
pronto esita 

É singolare poi il vedere inal- 
zarsi la temperatura dell’arto ope- 
rato, alcune ore dopo l’allacciatura 
della sua arteria ; ed Everard Home 
riferisce, essere sìflàtto fenomeno ac- 
caduto nel 'maggior numero delle 
operazioni di aneurismi eseguite dal- 
rilunter. Scarpa pure assicura aver- 
ne pià volte osservata la esistenza, 
dopo la legatura delle arterie femo- 
rale e brachiale. Si accertò Forster, 
che in un caso di allacciatura del 
vaso della coscia, per aneiuisma al 
garretto, la temperatura di qucst’ul- 
tima parte era,ìl secondo giorno do|>o 
r operazione più elevata di quella 
del lato sano di tre gradi del termo- 
metro di Farenheit; nulla di meno, 
codesto aumento di calore, dopo ope- 
rato l’aneurisraa, non si mostra sem- 
pre costante ; ed è, all’opposlo, assai 
più frequente Io scorgere, dopo tale 
causa, a divenire l’arto malato più 
freddo dell’altro; ove pure accada una 
elevatezza di temperatura, essa non 
succede che molte ore dopo l’ al- 
lacciatura , c prima l’ arto operato 
rimane meno caldo dell’altro : que- 
sto inalzamcnto di calore sembra 
procedere dallo stimolo dò vasi ca- 
pillari, reagenti contro il soverchio 
afflusso di sangue, si che cessa a 
norma che le parti abituansi al loro 
nuovo stato, e che, dilatandosi alcun 
ramo collaterale, ti ristabilisce d cor- 
so della colonna del lìquido. 

Nelle prime ore susseguenti alla 
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opcràzione, fa d’uopo abbandonare 
l’arto a te stesso; c' qualora sì alza 
in quel tem|x> la temperatura, sic- 
come è codesto fenomeno di buon 
augurio, cosi potrassi abbandonare 
alla natura la briga di terminarne 
la guarìg'ranc; tuttavìa se la reazio- 
ne sìa forte per modo da temer- 
si la infiammazione delfarto, con- 
verrà opporvisì colle fredde appli- 
cazioni, od anche colle dcplessìoni 
sanguigne; non sarà poi il prono- 
stico così benaugurato, ove il calore 
continui a diminuirti ; nel qual caso 
converrà ingegnarsi di mantenerlo 
circondando l’arto dì guanciali scal- 
dati, o dì tacchetti ripieni dì caldis- 
sima crusca; rìnovansi poi codeste 
applicazioni per guisa da conservare 
r arto in una temperatura dolco, 
uguale, e cosi energica, quanto qucl- 
b del restante del corpo. 

Qualora non avvenga vcrun acci- 
dente dovrassi tenere il malato ad 
un regime severo, con bevande aci- 
dule, allontanando da lui tutto riù 
che potrebbe turbare la sua quiete, 
ed accelerare la dì luì circolazione : 
accadono talvolta dei vivissimi dolo- 
ri inferiormente all'arto operato, che 
vanno combattuti mediante catapla- 
smi emollienti , fomentazioni calde, 
ed altri analoghi mezzi. La fèbbre c 
lo scompiglio delle funzioni del si- 
stema nervoso, richiedono l’ ammi- 
nistrazione di sostanze raddolcenti c 
calmanti, non che talvolta il salasso. 
Ed ove accada la cangrena, spessa es- 
sa si limita a piccola porzione del- 
l’arto, come uno o varie dita, o pu- 
re a qualche pezzo dì cute si che 
prima d’ intraprendere veruna gran- 
de operazione , conviene as|>cttarc 
che la roortìlicazione s'ia perfetta- 
mente coi'atlerizzata , c che siasi 
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l'onipIetaiTK'ntc fissato quel limile 
che deve sqiarare i tessuti virenti, 
ila quelli colpiti dalla morte. 

l’rcsenta 1’ operazione dell’ aneu- 
risma maggiori speranze di ottimo 
successo, quanto più piccolo ò il tu- 
more; quanto esso più sia situato vi- 
cino alle estremità degli arti ; sè il 
malato è giovine, e se le dilatazioni 
aneurismatiche sieno in iscarso nu- 
mero ; essendo una veridica osserva- 
zione quella, che l’ allacciatura di 
tronco vascoloso aumenta i pro- 
gressi di aneurismi posti in altre 
arti-rie. 

Non è cosa rara che dopo la com- 
pleta guarigione dì tumore aneuri- 
smatiroaipcrato col metodo dell’Anel, 
che r arteria rimanga tuttavia per- 
meabile tra il sito dell’ allacciatura e 
quello della malattia ; ed allora un 
filetto di sangue, privo dì movimento 
datovi dal cuore, percorre questo ca- 
nale,allcdì cui due estremità pongono 
foce dei rami più o meno volumi- 
nosi : vìdesi eziandio ristabilirsi len- 
tamente il corso del sangue nella 
porzione dilatata dell' arteria ; essen- 
do questo, per lo meno, il risultato 
delle osservazioni fatte da valj chi- 
rurghi inglesi, e riportate dall'Hodg- 
son: crediamo tuttavia che, prima di 
ammettere codeste asserzioni, fàccia 
di mestieri che un maggior nume- 
ro d’ indagini risch'iarino ì pratici su 
di cosi importante argomento. 

Aveva pensato Dcsault, che, lad- 
dove fosse impossìbile l^are l’ arte- 
ria superiormente all’ aneurisma, sì 
dovesse tentarne rallacciatura imme- 
diatamente al di sotto, c (appoggian- 
dosi al fatto, che lì vasi ch’mdonsì 
mai sempre tra il sito dello stringi- 
mento, e quello dove nasce il più 
vic'mo ramo superiore) credette che 
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il sacco aneurismatico ritornerclj- 
be sopra dì se medesimo, ccssareb- 
be il sàngue di muoversi , vi si 
coagularebbe e verrebbe assorbito ; 
resperienza perù distrusse illusioni 
cotanto lusinghiere. Deschamps, in- 
fatti, praticò questa operazione, per 
b quale (ii manifestamente' accelera- 
ta b perdita dell' individuo; Cooper 
b ripetè una seconda volta, nc potè 
sottrarre il malato dalb morte: cosi 
che si può ritenere per giudicata 
codesta quìstione; e verrebbe giu- 
stamente accusato di 'temerità quel 
pratico, che tentasse nuovamente 
quelb foggia di allaecbtura. ' 

Fu più felice Oubou in una mo- 
dificazione da luì ideata sulla opera- 
zione deH'AncI ; osservò esso che b 
cangrena degli arti è per ordinario 
prodotta dalla brusca interruzione, 
che la legatura apporta uelb ctm>- 
lazione, e che devesi tanto più teme- 
re la morte locale, quanto più, es- 
sendo Taneurìsma recente, non ]xitù 
per anco natura dìs|>orre i vasi col- 
btcrali a provvedere alb continua- 
zione del corso del sangue ; e però 
concepì questo pratico l'idea dì ser- 
rare gradatamente le legature, e fa- 
vorire così la dìblazione dà vasi 
suppicmcntaij. Due persone adulte 
furono, dietro questo nuovo meto- 
do, operate nell' ospizio di perfeào- 
namento : erano esse malate per 
aneurisma poplìteo ; fu posto a nu- 
do il tronco dcjb crurale nelb |iar- 
te inferiore della coscb, che venne 
abbracciato da nastro o fettuccia, le 
di cui due estremità si passarono in 
un serra-nodo ; non si fece nel pri- 
mo giorno che un .lieve stringimen- 
to, ]ier modo che le pulsazioni dà 
tumore erano soltanto affievolite; 
aumentossi poi insensibilmente que- 
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Ito itrìngimonto, finché fu del tatto' 
interrotto il corto del sangae; levati 
quindi il terra-nodo e la lèltuccia, sì 
trovò che non era rarteria troncata, 
e la piaga cicatrizzoisi in pochi gior- 
ni, guarendo perfettamente le malate 
in tre lettimane. E da desiderarti 
che nuove prove determinino esat- 
tamente il valore di un proccito sem- 

' plicittimo e làcilissimo, che sembra 
loddislàre in ogni guisa a tutte le 
indicazioni. 

Per la speciale descrizione dei va- 
rj aneurismi, e delle operazioni che 
richieggono , veggansi gli articoli , 
consacrati ad ognuna delle arterie 
nelle quali accadono. 

ANFltATTUOSITA' , t. f.. anfra- 
ctut : generale espressione usata ad 
indicare qualunque incurvatura, più 
o meno estesa in lunghezza e di va- 
ria forma, di qualsivoglia parte. 
li applica poi specialmente agl’ in- 
cavi sinuosi, più'o meno profondi, 
che separano le circonvoluzioni del 
cervello. 

ANGELICA, 8. f. Angelica : genere 
di pianta della pentandria diginia del 
Linneo , s della famiglia delle om- 
brellifere di Jussieu, che ha per ca- 
ratteri ! ecllarctti universali e par- 
ziali, pojifili ; cinque pelali lanceo- 
bli, riflessi, interi ; due semi stria- 
ti sul dorso. 

Di tulle le specie in tal genere 
comprese, la più usitata é 1’ angeli- 
ca dei giardini, angelica aixlian- 
ge/ica, pianta' bienne, sotto ogni rap- 
porto interessante, che cresce nel- 
le contrade settentrionali , o mon- 
tuose dell’ Europa, dove preireglie i 
luoghi umidi. La si coltiva perù assai 
in molti altri paesi, e tutte le sue 
parti vengono adoprate per la me- 
dicina, 0 per la domestica economia. 
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La radice di codesta pianta, che 
fa d’ uopo raccogliere al secondo an- 
no, ed in primavera od autunno, é 
lunga, grossa , fusiforme, bruna o 
giallo-rossata esternamente, ma nel- 
1 interno bianca punteggiata di gial- 
lo ; esala uno speciale odore aroma- 
tico , analogo , sebbene più pene- 
trante, a quello dei semi ; ha un sa- 
pore dapprima' dolciastro, ìndi caldo 
aromatico, e per ultimo amaro, ma 
non ispiacevolc ; ore in primavera ckI 
in inverno vi si facciano delle inci- 
sioni, ne trasuda un succo giallastro 
di- fortissimo odore, che s’ inspessi- 
sce qualora sia esposto ad un dolce 
calore, c che potrebbesi con profitto 
soslituire a molte esotiche gomme- 
resine , come, ad esempio, all’ opo- 
ponace. 

Sono ì suoi semi rotondi, circon- 
dati da coriaceo rilievo, con tre stri- 
sce sul dorso, di sapore bruciante, 
aromatico, e di odore molto più pe- 
netrante che quello della radice. 

Vengono dai Laponeti ricercati li 
getti teneri dell’angelica, che i Rus- 
si mangiano al pari del celeri; in al- 
cune contrade della Norvegia le suo 
foglie suppliscono quelle del tabac- 
co da fumarsi ; en i nostri con- 
J'etluricri preparano co’ suoi teneri 
stipiti delle piacevoli confetture, ca- 
re al gusto cd all’ odorato. 

Contengono tutte le parti dell’an- 
gelica un’ abbondante materia gom- 
mo-resinosa, unita a dell’ olio essen- 
ziale ; cd il vino, l’ acqua, 1’ alcool 
non che l’ aceto assumono parimenti 
lì suoi prìncipj costituenti, per guisa 
da risultarne dei composti molto ec- 
citanti, che, stimolando lo stomaco, 
aumentano il calore animale, c ren- 
dono |flù forte e più frequente il 
polso ; alla qual propietà sua la 
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«T uojK) a»rrivrrf lutto ciò clw le 
Venne attribuito, mentre U si riten- 
ne |>er cordiak', stomatica, siKioril'c- 
ra, emmenagoga, c va discorrendo . 
l,a si vantò |>ure nelle debolezao del 
ventricolo , nelle aflezioni catarrali 
senza sintomi d'inlìammamento, nel- 
la clorosi , e pralìsia ; come altre 
volte la si considerava quale certo 
spctrifico contro le malattie conta- 
giose , ed in prtirolare la peste, 
del pri che contro la rabbia ed 
il dolore de’dcntL 

Si somministra ordinariamente la 
sua infusione acquosa o vinosa ; e, 
pr estrarre da essa tutto ciò che 
l'acqua può togliervi, sono necessarie 
dodici prli di fluido, sopra una dì 
angelica ; si dJi pi nella dose di due 
in quattro dramme, o piò pr gior- 
no ; ed è raro che si prescriva la sua 
plvcre nella quantità di dieci in 
venti grani. Entra l’ angelica in mol- 
li prepratì oflicinali, come l’acqua 
del carme, il balsamo del commen- 
datore, r acqua teriacale, lo spirilo 
earminativo del Silvio, rcm|nastro 
dìahotano e simili. 

Si sostituisce ad essa talvolta l’an- 
gelica dei prati , angelica sy'lve- 
slris, ch’ò prò molto .meno aro- 
matica, e (juindì anche mono ener- 
gica ; tuttavia pssa essa, spccialraen- 
te nel Nord, pr nh buon cordiale, 
e sudorifero ; adopransi del pri 
la sua radice e i suoi semi: que- 
ste prti piverizzate e sprse sui 
capelli, valgono, a quanto clicesì,pr 
uccidere lì pidocchi ; ed il pplo 
di Siberia mangia i fusti e le ra- 
dici di codesto vegetale. 

ANGINA, s. f. angina, mal di gola, 
si/uinaneia. E la voce angina un 
termine generico, usato ad indicare 
la infiamoiazionc delle tons'illc, del 
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velo platino , dcNa faringe , della 
gloltùle, della laringe, ed anche del- 
r aspra-arteria o trachea, sia «di’ es- 
sa occupi nna sola di queste prti, 
o prc,come piò spesso succede, che 
si estenda a molte di loro. In ogni 
caso il malato si -lagna di Sentire 
del dolore alla gola, ove aia inten- 
so ; e credesi, o lo è talvolta iniàtti, 
mìnacc'iato dì soflòcazione ; ecco 
r origine del nome comune da an- 
gina, dato a molte malattie di- 
verse per la loro sede; presentan- 
do pi esse tutte un inqxirtaote 
sìntomo, sebbene arrechino diverse 
conseguenze ; cosi crediamo utile il 
riavvicìnarle sotto uno stesso artico- 
lo, come approsiiìmò natura le prli 
pr esse attaccate. In stessa ragio- 
ne prsuase a trattare qui dell’ a- 
niìgdafite, della farìngitide, della la- 
ringitide e simili; mentre in queste 
le flemmasle non sì presentano mai 
isolate, ma d’ ordinario prteòtiano 
delia flogosi il maggior numero delle 
prli costituenti le làucL 

$. L È l'angina, in generale oon- 
.sidcrata, una delle malattìe le piò 
frequenti, c delle meglio conosciute 
dai medici fìsìologì; sommin'istra del- 
le preziosissime cognizioni sopra af- 
fezioni d’ idenlìra natura, che ne so- 
no però men note, pr essere pro- 
fondamente situate le prti da lo- 
ro attaccate. 

liC cause inducenti l'angina, col- 
r agire direttamente sulle prli che 
ne costituiscono la sede , sono : la 
viva irritazione, prodotta ^1 contatto 
dell’aria fredda, le bevande aggb'iac- 
cìate od irritanti, gli alimenti sti- 
molanti, i veleni acri, la presenza 
di un corp estraneo, l’uso trop- 
p protratto della prola , le gri- 
da, i canti, la declamazione, c final- 
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mente T ii^irazioDe <lei vapori ii^ 
riUMi. T 

• Le - cause indireUe deil’ angina 
agiscono dapprima falla pellr, o tul- 
le nnembrano muoote, Come addivie- 
ne della subitanea «oppressione del- 
la traspirazione, del rafireddamento 
del corpo, nel momento in eoi esso 
i coperto di oopoto sudore , del 
perfrìgeramento del collo, della mi- 
ca , o dei piedi , dd cessare istan- 
taneo di qualche irritazione, di qua- 
lunque scolo mucoso , sanguigno' 
o purulento , le quali determinano 
spessissimo una simpatica irritazio- 
ne della membrana mncosa delle 
iauci ; siflàUa irritazione poi, sia es- 
sa pTÌmiàva o simpatica, succederà 
tanto più agevolmente, quanto più 
r indindoo è giovine, irritabile , o 
doffiiui in etto l’ attività càroolato- 
na, e sia pletorico , e via discor- 
rendo : è per queste ragioni che 
r angina si mostra comunissima nei 
fanciulli, nei giovani, nella primave- 
ra, in inverno, ove domina un fred- 
do intcnio ed arido, che irrita indes-. 
aantemente le fauci, neH’ autunno, 
allorquando il tempo umido induce 
di leggieri la soppressione della tras- 
pirazione ; e per ugnali motivi e- 
zàandio, si mostra l’angina più comu- 
ne snlla sommità delle montagne, 
e n<n luoghi bassi ed umidi. 

Le cutanee flemmasle sono di fro- 
qtiente precedute, accompagnate o 
susseguite da più o meno intensa an- 
gina ; è questa infiammazione la 

E ressocbè indivisibile compagna del- 
I scarlattina ; complica di sovente la 
gastritide, divenendo allora il male 
formidabile , spedalmente se grave 
sia la flogosi dello stomaco ; men- 
tre niente havvi di pericoloso nella 
complicanza dell'angina colla coriz- 
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a, ed anzi veden p^ lo più que-- 
ste due alTezioiù a succedersi l’uiu 
all’ altra , od anche alternarsi ; nò 
la. flogosi costituente l'angina, si li« 
miMt sempre alle parti per noi ac- 
ccrinate, ma può anche invadere la 
tromba dell’ Eustachio , 1’ orecchio 
interno, l’esoiàgo e i trónchi 

E cosa famigliare lo scorgere l’an- 
gina «mU aSt croniche flemroasie to- 
raciche-, niente poi di più ovvio che il 
vederla complicata o surro^at^ agli 
scoli, alle flogosi, alle ulcerazioni, del- 
le parti genitali, od alternarsi se- 
ro loro ; ed è già noto quale intimo 
rapporto lega tra loro gli organi del- 
la voce con quelli della generazione : 
simpatia che, tenendo alle leggi pri- 
moraiali della vita, non diviene mi- 
nore nello stato dì malattia di quello 
elle lo sia nello stato di salute. 

Le potenze nocive per noi enume- 
rate, operano ora. su di una sola 
persona o sopra parecchie, o pure 
estendono la propia malefìca influen- 
za a mollissimi uomini che vi sono 
tutti parimenti esposti': tale è l’uni- 
ca origine che devesi assegnare all’ 
angina cpslcmica, dalla di cui eziolo- 
gia conviene sbandire le occulte alte- 
razioni atmosferiche, ammesse dàllo 
Sidenamio, ed il <juid dwinum d’ Ip- 
pocrale. Nelle scienze d« latti, che 
pur sono le sole meritevoli del titola 
di scienze, non esiste lutto quello che 
non cadde sotto li sensi ; ove pssseg- 
giere ùcno le cause epidemiche, più 
rara diviene la ìnfermità,secondo che 
esse cessano di agirete se,allppposto, 
sieno permanenti in alcuna contrada, 
a motivo della elevatezza , e bassezza 
eccessiva del suolo, d^a presenza di 
acque stagnanti ìnduoentl dcU'umida 
aereo, delb vicinanza delle foreste elio 
accumulano le nubi sul paese, detcr- 
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minarvlovi frequenU piogge, in fine 
]iel caldo cocente ed umido, die de- 
termina pure delle gailritidi,delle e- 
palitidi, e delle angine ; colà, noi di- 
ciamo, sono queate ultime dette epi- 
demiche. 

Non è certamente contagiosa l’an- 
gina ; ma , respirando l’ aria espi- 
rata da anginoso, si corre pericolo 
d’ incontrare nella gola una mag- 
giore o minore irritazione, come 
tutta sorta d’ irritante vapore, di- 
retto su quella parte, pu<i determi- 
narvi r infiammazione : ecco la ra- 
gione per cui accade l’ angina alcuna 
volta in coloro, che tennero troppo 
alla lun^a il viso sopra di una piaga 
somministrante fetido pus, e ne in- 
s])irarono per simil guisa il vapore. 
Nulla di meno in tempi di epidemie 
anginose, e nelle contrade ov è ende- 
mica codesta malattia, essrndo cia- 
scuno esposto alle sue cause occasio- 
nali, converrà accuratamente preser- 
varsi dall’iiritantc impressione dell’a- 
ria, espirata dalle persone che ne sono 
ammorbate ; essendosi già per se stessi 
predisposti a contrarla, e quindi pu- 
re resi maggiormente impressionabili 
per tutto cià che può provocare l’in- 
fiammazione anginosa : ecco a quanto 
riducesi il fin qui detto di ragionevo- 
le sul contagio delle flemmasie del- 
le membrane mucose; ed ove per 
necessitìi siasi esposti a ricevere que- 
gl’ irritanti vapori, conviene atte- 
nuarne l'effetto con lavacri di acqua 
fredda, acidulata e vinosa: lo che for- 
ma un semplice ed cflìcace preserva- 
tivo. 

Si riconosce l’angina mediante i 
non dubbj sintomi, cioè, d' infiamma- 
zione, rossore, tumore, calore e dolo- 
re; strascina poi essa seco degli altri 
fenomeni morbosi, relativi alla atrut- 
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tura ed alle funzioni delle parti per 
essa attaccatc,degli organi circonvici- 
ni, non che di quelli coi quali questi 
sono in simpatica relaziona. 

Ne fa d'uopo qui ragionare della 
febbre che precede, accompagna o 
susseguita códesta flemmasia. Soffre 
spesso il malato, prima della invasio- 
ne dell'anilina, un freddo a cui ben 
dietro un intenso caldo alla pelle, il 
polso sì mostra di frequente vivo, tal- 
volta forte, pieno; i quali sintomi soe- 
' mano, allorquando si manifestano rie 
piò i locali fenomeni d’ irritazione, o 
pure crescono insieme con loro d'in- 
tensità, secondo che sono nel malato 
le simpatie piò o meno energiche. Se 
accada la risoluzione con evacuazione 
critica o senza, li sintomi simpatici (i 
quafi diremo indifferentemente rea- 
zione sanguigna, fibbre o jùrtssia 
per comodità, ma non perchè riten- 
ghiamo formare dessi un’appartata 
malatharui generis) questi sinlomi, 
diciamo, poco a poco scemano. F.d o- 
re al declinare del morbo si forma 
ima evacuazione , la fanno talvolta 
prevedere alcune modilicazìom nel 
polso, e neH’organo in cui deve es- 
sa accadere: lo chè , permette dì 
sollecitarla , e di allontanare tutto 
c'iò che, aumentando il locale irri- 
tamento, potrebbe opporsi alla di lei 
effettuazione. Fedi crisi,. poLsa 

Che se sì stabilisca la suppurazio- 
ne, si accresce la piressia, o pure si 
rinova ove avesse cessato , per ciò 
che la irritazione subisce un grado d’ 
incremento necessario onde avvengi 
la suppurazione, e la espulsione dd 
pus; ed allorquando questo ebbe età- 
ta, o se gliene procurò alcuna, dimi- 
nuisce r irritazione, insieme colla pi- 
ressia; ed, aU’opposto,qualora esso non 
può assolutamente sortire, ostruisce 
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le cavità in cui è oontapato, e, «oUecUl 
tando del condiuio U contrazione dei 
condotti coraprcii nella membrana 
mucosa, mantiene in questa la liogo- 
tà ; determinando, per ultimo, la zoF- 
Ibcazione, qiiand' ancbc l’ infiarama- 
mento non iotae tale da iàr soccom- 
bere rinfermo. Venendo poi a eessa- 
re l’angiba, collo srilupparM di sim- 
patica infiammazione in altro organo, 
allora la piressia raria a norma della 
metastatica affezione , che succede 
aU’angina. 

Nd caso che accada la cangrena, 
ora diviene eccessiva b locale infiam- 
mazione, atroce il dolore, aggiungen- 
dovÌM, inoltl^, tutti lì sintomi del- 
la pià energica reazione sanguigna ; 
ed ora si sviluppa la cangrena, senza 
che sienvi stati segni d’intensissima 
flogosi ; lo che per altro non costituisce 
U. cago più ordinario. Sempre poi, al- 
lorquaiido mortìiicoMi la ]>arte ' ma- 
lata, il polso diviene pìccolo, concen- 
trato, impallidisce il viso, pierde la 
pelle il propio calore, e cessa il do- 
lore, e, se non avvenga una secon- 
daria reaiìone eliminatrice dell’esca- 
ra, si aumenta ìl langiiore che invade 
in progresso tutti gli organi, finché 
ne sussegue la morte; e qui si scor- 
ge che la piressìa cessa coll’ irrita- 
zione: mentre non sì ponno dir feb- 
bre i sintomi di debolezza che suc- 
cedono fino allo spirare dell’infermo. 
Del rimanente perchè la cangrena 
divenga mortale, abbisogna di certa 
estensione c profondità. 

Oltre i ùntomi simpatici già e- 
nonciati, che sono talvolta graviss'i- 
mi, dobbiamo qui ricordare che ne 
succedono degli altri, i renali dimo- 
strano che lo stomaco gl’ intestini od 
altro importantissimo organo, erano 
simpaticamente aggravati, o pure era- 
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no già irritati anche prima rhe fossero 
disturbate le fauci e sue dijiendcnze. 
Ed è per ignorare la origine c figlia- 
zione di codesti natomi secondai^, 
non che la natura e sede delle le- 
sioni da essi annunziate, che si ebbe 
ad asserire potere l’angina compli- 
carsi con febbre essenziale, sinoca. 
Gàstrica, mucosa, adinamica, od a- 
TAssicA, col TIPO, e simili ; per le 
quali tutte sarà bene consultare l’ar- 
Ucolo FEBBnE. 

Intendiamo poi per angina apire- 
tica, quella rhe noA presenta sin- 
tomi dì generale reazione sanguigna ; 
e piretica l'altra che va congiunta a 
tali segni. 

In alcune persone irritabilissime, 
la flogosi della membrana mucosa 
determina delle spasmodiche c do- 
lorose contrazioni dei muscoli vicini 
e sottoposti, la deglutizione riesce 
penosa e dolorosa, del pari che il re- 
spiro, ch’è talvolta interpollatamente 
sospeso, e tal’ altra dopo oonvnlsioni 
di tutti li muscoli interni ed esterni 
cessa del tutto. Possono pure succ&< 
dere questi sìntomi,quand’ancbe non 
sia intensa la infiammazione della 
membrana mucosa ; ma provengo- 
no già sempre da esaa, e coincidono 
coir imprigionamento del pus , nè 
si tolgono se non facendo cessare 
questo: crediamo ben fatto il dire 
spasmodica questa varietà o gra- 
dazione dell’ angina, senza pregiu- 
dicare qualche caso non comune e 
pressoché ignoto di spasmo primi- 
tivo dì que’muscoli, ammesso più per 
analogia di quello che per risultato 
della osservazione, f'edi laringe, 

ESOFAGO, SPASMO. 

Nè indicano già le denominazioni 
pel- noi pVoposlc, diverse malattie; 
ma formano soltanto altrettanti se- 
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gni rappretenUtivi dei rai^ gradld’u- 
na «lesta aflezione organica, c delle 
diverse fomic sotto le quali può es- 
sa presentarsi , che è quanto dire 
delle varie serie dì sintomi che ne 
provengono, a norma dcDa maggior 
o minor estensione di tua sede, della 
di lei piò o meno grande influenza 
sopra organi lontani, e, per altimo, 
diètro gli efletti da essa apportati nei 
tessuti ch'essa occupa, e fa maniera 
colla quale {a perire l'Individuo. 

Accado l’angina ora in individui 
di temperamento unguigno, nei qua- 
li il sangue abbonda, ed è rapida b 
circolazione ; ora in persone che pre- 
sentano tutti lì .sìntomi del predo- 
minio del sistema lìnlàtico; ora in 
uomini irrilabU'issirai e di nervoso si- 
stema estremamente mobile ; e, in fi- 
ne, in soggetti aflicvolìtì per la priva- 
zione dei stimobnd cui erano acco- 
stumati, per utrabocchevoli perdite, 
per insuflìciente nutrizione , stante 
l’uso di alimenti acquosi, che, sotto 
un grande volume, posseggono poca 
sostanza nutritiva. 

Presenta in questi ultimi l’angina 
dei sintomi apparentemente meno 
intensi ; o pure progredisce con tan- 
ta celerità da succederne la cangrena, 
quasi subito che si manifestarono i 
.segni dclb infiammazione; può, da 
ultimo, come s|>esso accade, prolun- 
garsi all’ infinito in maniera mite , 
{lassando, come dicesì, allo stato cro- 
nico. Negl’individui pletorici l’in- 
fiaramazioiic è viva, si manifesta 
francamente, percorre i suoi periodi 
con regóbrìlà, e termina con riso- 
luzione, o con la suppurazione in ca- 
po a quattro, otto, od al piò quindici 
giorni; può tuUav'ia succedere uno 
stato di cronico induramento, qua- 
lora non sb stato bene e validamente 
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oppugnato ,r intenso afflusso del san- 
gue , ed ove vi rimanga un ocrto 
grado d’ irritazione : rare volte perù 
ne sussegue b eangrena. Che se il 
mabto sb di linfatica costituzione, la 
flemmasia passa di frequente, anzi 
per lopiò,aflo stato cronico ;e duran- 
te il perìodo d’acutezza, sono le parti 
irrorate da abbondante muco, assai 
tumeblte, ma non molto rosse, e di- 
vengono lede di ulceri piò o meno 
profonde ed estese. Essendo poi li 
temperamenti nervosi, disposti agli 
spostamenti delle ìrrìtaziom, e posse- 
dendo essi delle attivissime simpa- 
tie, così Tangina termina in loro col- 
b delitescenza, o piò spesso ancora 
produce i locali sìntomi nervosi, dei 
quali gb prbmmo, ed i fenomeni 
convulsivi che frequentemente vi suc- 
cedono. 

E in generale l’anglni quasi sem- 
pre contìnua; tuttavia non riesce co- 
sa rara l’osservare dà lievi dolori 
dì gob , che rìtomano ogni sera; 
certune poi sono ad erìdenza se 
non intermìttenù, per lo meno re- 
mittenti : in tutte però accadono 
costantemente delle manifeste esa- 
cerbazioni nella sera cd al mattino. 

Nulla ha di funesto il prono- 
stico dell’angina, qualora sb general- 
mente considerato; ma talvolta al- 
tresì nulb havvi di piò spaventevole; 
lo che deve» sospettare in ispccbiilà 
quando sia imminente b cangrena, 
quando temesi, stante la tumefazione 
dei tessuti mabtì, che {losia accadere ‘ 
b solTocazione, e, in fine, allora che 
sparendo all’ improvviso b flogosi, 
ne susseguita l’ infiammazione me- 
tastatica del cervello, del polmone 
o dello stomaco. 

Agevolissima diviene b dbgnon 
dell’angina, avendosi per b mag^r 
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> parte tott’oochio gi ornni malati, 
nè esaoidori ooaa più faólo dd di- 
atingDcre cpelG che sono infiammati. 
Unto percM rrggond, qwnto pcr- 
elié non essendolo cpielli che ù scor- 
gono, per fi sintomi che ti appalesa- 
no, non si può dubitare ebe non aieno 
flogoaati li più profondi ; e l’angina 
tiene in alcuna guisa la vìa di mez- 
zo Xra le interne infìamoiazioni e le 
esterne. 

Sparìacè colla morte il' maggior 
numero dei sintomi, i quali eridente- 
mente annnndarano l'infiamraazione 
• della- totalità , o di porzione delle 
lànci, per guisa ebe, esaminando il 
cadavere, non rinviensi spesso traccia 
veruna ddla flcmmasla ebe si os- 
servò in vita, e sulla quale perciò 
non si può avere alcun dubbio. Sif- 
làtta .completa scomparsa della flo- 
goti di membrana mucosa, che ap- 
porta la morte, è della massima im- 
portanza, provando che le mortali 
flcmroasfe, di qualunque altra simile 
membrana, possono non lasciare trac- 
cia di loro esistenza nel tessuto che 
attaccarono. 

Pari è la cura ddl’angina a quel- 
la di tutte le altre infiammazioni; 
consiste, cioè, nell’ allontanare tutti 
gli stimoli valevoli ad irritare le 
parti flogoaate, nel riposo dell’orfa- 
no malato, ndia sottrazione di certa 
quantità di sangue, nella dieta, nel- 
l’oso di bevande mucilagginose, acì- 
_'dule, nell’adoprare localmente degli 
atonici, e finalmente negl’ interni ed 
. esterni derivativi. À queste indica- 
' tioni l’altra si aggiunge, di rimettere, 

- ove siasi in tempo, le soppresse irri- 
1 tazioni ; ciò che non sarà più possi- 
' i bile ove Masi decisamente stabilita la 
. iofiammazione; c, tutto al più, si po- 
, Irà porre alcuna attennonc a questa] 
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soj^ressione impiegando i deriva- 
tivi, e nel terminare U cura , per 
rendere stabile la guarigione ed im- 
pedire le rìcadate o recidive. Deve, 
in fine, essere il trattamento subor- 
dinato alla gravezza del male, al ter- 
mine che i sintomi, od il carattere 
della regnante epidemia , faranno 
prevedere, alla idiosincrasia del 'sog- 
getto, del pari che alle complicanze 
morbose; se succedette l’angina du- 
rante o dopo una forte gastritidc, o 
se vada questa ad essere aggravata 
per sìSatta infiammazione, converrà 
in ispecialità dirigere i mezzi cura- 
tivi contro la flogosi dello stomaco, 
senza per altro trascurare l’angina , e 
le indicazioni ch’esita richiede. 

Succedendo talvolta una beve ir- 
litanone d’ altro organo, un copioso 
sudore, delle urine abbondanti, una 
diarrea , od un’ emorragia nasale , 
r angina cessa secondo che avviene 
siffiitlo cangiamento; e si pretese 
che la causa efficiente dello scemarsi 
della flemmasia che si ama guarire, 
dipendesse da questi risultati di una 
soprattività vitale momentanea, avve- 
nuta in altro punto diverso della par- 
te infiammata. Non si può negare che 
codeste irritazioni, e in ispecialità 
cpielle evacuazioni, non precedono di 
spesso. lo soemamento dei sintomi 
deH’angina ; ma siccome, nel princi- 
pio, sono questi stessi sintomi prece- 
duti da segni d’irritazione, in appa- 
renza generale, del sistema sangui- 
gno, e dalla soppresskme del mag- 
gior numero dì perdite, nè perciò al- 
cuno osò dire essere l’an^na la ne- 
cessaria oons^eoza,o l’effetto efi sif- 
' ' &tti simpatici fenomeni, così non n 
• può senza incoerenza attribnire il ce- 
dere dell’angina allo ristabilirn del- 
le sccrezìotii . Codeata- ’ricDinpiirsa 
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drilc perdile ( d’ alti onde non tem- 
pre temibile ) al terminare dell'an- 
gina, nuli’ altro è adunque, quan- 
do la ti otterrà, ebe reflelto del ri- 
atabìlimento del ritale equilibrio, 
proveniente dal Gettare, talrolla per 
anco inoitervato, della locale irrita- 
2Ìonc che arcralo per brevi ittanti 
d'ittruUo; ed appoggia questa opinio- 
ne il rodere anche alcune grarittime 
angine non procedute da veruna ir- 
rìtazione, nc luttcguite da ninna ali- 
bondantc ' secrezione. Giacche adun- 
que le così dette evacuazioni, e i 
movimenti critici accadono soltanto 
quando, essi'ndo la flemmatia per ve- 
nire all’apice, incomincia a declinare, 
e poiché a questo decremento dello 
stato /logistico non assai spesso tengo- 
no dietro queste lontane evacuazioni, 
ma la suppurazione o l'ulceramento 
del tessuto malato, od anche la can- 
grena, ed il passaggio allo'stato croni- 
co, cosi sarebbe cosa irragionevole 
Taspcltare codesti critici lenomeni. 
.Che se di frequente cessa l’angina, sen- 
za che siasi usato niun metiHlioo trat- 
tamento, e se la si vede talvolta sva- 
nire, succedendo cotali fenomeni, è 
da considerarsi non accadere questo, 
ac non quando s'ia lieve l’inliamma- 
zionc, ed allorché l’inclividup cd il 
tessuto malato sieno in circostanze 
iàvorcvolissimr per la risoluzione ; 
ma siccome poi non conosc'iamo mai 
con certezza se l’infermo possegga 
tali condizioni, ed i sempre da te- 
mersi delle funeste conseguenze, tal- 
volta la morte, c indubitatamente 
poi del dolore, cosi non sai'avvi an- 
gina per la quale non debbasi osare 
di convenevole metodo curativo; ri- 
(M'rhando l’ aspettazione pei casi in 
cui, ignorandosi la natura e la sede 
del male^ conviene perciò limitarsi 
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a’ mezzi palliativi, temendo di oprare 
alla cieca, dì nuocere in siroii guisa 
anziché giovare, e di uccidere il ma- 
lato piiHtostoché guarire la màlattia. 

Avendo così parbto dell’ angina 
,in generale, passeremo a indicare i 
sintomi e le conseguenze di codesta 
affezione, secondo che attacca le ton- 
sille, la faringe, la glottide, e la la- 
ringe, insieme unite od isobtammte. 

§. II. L’angina tonsillare, od u- 
migdalitide, proviene spesso dal rat 
fredda mento cutaneo, e in ispedalib 
da quello del collo, dall’ impressone 
di bevanda irritante, di liquore al- 
coolico, cbll’arìa fredda ins|>irata da 
persona che corre contro il venUx 

Ilare volte b inriammazìone si li- 
mila alle tonsille, ma quasi sempre 
si estende al velo pabUno, alle sue 
colonne ed all' ugola ; può essere 
malata una sola tonsiib ; d' ordina- 
rio. pei una lo é piò dell’ altra -, 
aprendo b bocca, cd abbassando b 
lingua con ispatob, veggonsi le amig- 
dale d’un rosso, che dai. ròseo può 
var'iarc lin a quello del sangue, od 
essere bruno; scorgonsì ezundio dis- 
semitate di punti biancastri ; sono 
sjiesso tu.-nefatte, e talvolta di ecces- 
sivo volume, per guisa da quasi toc- 
carsi tra loro. Lagnasi il mabto 
di sentirsi asciutta b bocca, del calo- 
re e dolore nelle fauci, il qual 
ultimo propagasi alla tromba deUo 
Eustachio, e fin all’orecchio inter- 
no. Allorquando le tonsille sono assai 
gonfie, diviene angustiato il respiro, 
lo che succede bene spesso anche ove 
sia soltanto infiammala la glottide. 
Nel primo periodo della ffemmaill 
si arresta la secrezione del nnuco ; na 
piò tardi, cioè quando scema fm- 
fiaramazione, ritorna codesta separa- 
zione, e Bomm'inutra non piò, come 
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per lo aranti , poco muco privo dì 
conaiatenzà, che meacolavan di leg- 
gieri colla aalira, confondendoli seco ^ 
ma bensì delle copiose mucosità , 
viscose, colanti, che irriUmo del con- 
tinuo colla loro presenaa le parti 
culle quali depongonsi, e che costrin- 
gono sempre ad un perenne sputac- 
chiare: dopo tre, quattro, sette o 
quattordici giorni, divengono code- 
ste mucosità giallastre, opache, facil- 
mente espettorabilì, accadendo altre- 
sì la rìsoluàunc ; lo che forma il 
più ordinario esito della qualità d'an- 
gina che ne occupa. 

Suppurano altre volle le amigda- 
le, (ormandosi nel loro tessuto un a- 
scesso, che o sì apre spontaneamen- 
te, o se gli procura un’apertura, suc- 
cedendo cosi una sollecita guarigio- 
ne . Dopo essersi la ìnfia(nmazìone 
ientamente scemata , insiste spesso 
ad un certo grado, restando tume- 
fatte le amigdale, che divengono du- 
re, (loco sensibili, c continuano a pro- 
dorre maggior o minor quantità di 
mucosità vìschìosc ; difficile riesce la 
deglutizione, rauca è la voce e vela- 
ta , ed essendo talvolta affetta in 
ugual modo la tromba dell’ Eu- 
stachio, e chiusa da rauco, ne suc- 
cede ben anche la sordità. Se l’ in- 
liaramazìone sia eccessiva, divengono 
spesso nerastre le (urti infiammate, 
infetto è l’ alito, staccansi a pezzetti 
delle porzioni cangi-enate della mem- 
brana mucosa, c, ove dietro questa 
mortificazione non avvenga con pron- 
tezza la morte, ne nascono delle ul- 
ccrì dì malagevolissima guaràgionc. 

Può la flogosi (lassare da una ton- 
silla all'altra, come può in alcuni casi 
isUnlancamcnte S(iarire, ed ap(x>r- 
taic quindi un catarro pulmonieo , 
una (icripncumania, un’ encelolitidc, 
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od un’ cnterìtìde, di maggiore o m'i- 
nor gravezza, secondo che era più o 
meno grave la metastatica infiamma- 
zione ; che se ne risulta una diarrea, 
s()esso podestà irritazione della mem- 
brana mucosa intestinale ha breve 
durata, ed il inalato di leggieri gua- 
risce. 

Insìste (x>i all’ infinito l'angina ton- 
sillare ove siasi fatta cronica, dive- 
nendo allora grave malattia, od an- 
olie mortale se il malato non ricorra 
ai mezzi dell'arte ; ogni volta che le 
amìgdale.prestino sede ad una cro- 
nica irritazione , vanno soggette a 
delle esacerba zioni infiammatorie , 
(ler qualunque mìnima causa ecci- 
tante, c in particolare (ler qualsisia 
lieve cutaneo raffreddamento; ed è 
(ler ciò che codeste esacerbazioni sono 
più frequenti all’ avvicinarsi del ver- 
no, ed al terminare di questa stagio- 
ne, cioè quando il scemare del freddo 
determina a levarsi i caldi vestiti, 
che adopravansi nella rigida bruma ; 
ciascuna novella flogosi rende vie (liù 
dilHcìle il respiro, aumenta la tumc- 
làzione delle tonsille, che (XMSono ar- 
rivare ad un tal volumeda costringere 
a distruggerne parte, onde preveni- 
re la soffocazìoue o togliere la sordi- 
tà, come fece più volte con buon 
esito Itard. yedi amiqdai& 

Non è quasi mai l'angina tonsillare 
preceduta da generale reazione san- 
guigna; se sia lieve rimane di soven- 
te a()iretica; non ap(iarisoe mai S(ia- 
smodica, rare volle cangrenosa, ma 
[»ssa dì frequente allo stato cronico. 

§. IIL Dell’ angina faringea . É 
cosa ]xx;o comtme che questa infiam- 
mazione si limiti alle tonsille, cd al- 
la membrana mucosa che le inve- 
ste ; che so attacca ad un tempo il 
parete posteriore della laringe, le 
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«mlonne del tcIo palatino, qooato tte«- 
•o velo e l’ugtda, allora i Biotomi aooo 
pili intcoai, ed il malato trovaai io 
maggior pericolo; piò forte è in tal 
C3BO il roBBore delle parti -infiammate, 
più viro il. dolore che ai propaga 
tempre fin verso l’ orecchio interno , 
è la deglutizione in Bommo grado 
dolorosa , contraggonsi convulsiva- 
monte i muscoli della laringe, op- 
ponendosi al passaggio d^Ii afimenti 
e delle bevande che fanno zampiila- 
»e dalle narici ; riesce, all’ opposto, 
molto piò agevole T inspirazione del- 
r aria, purché però non sieno le a- 
migdalc tumefatte come nell’angi- 
na tons'dlare aempfice, od infiamma- 
ta la glottide. 

Sono nócnc 
ra- raen forte 
rale. Esiste fra quest’ angina e l’an- 
tecedente un’ infinità di gradazioni, 
relative alla maggior o minore gra- 
vezza ed estensione della flogosi i 
Culien asserì di non aver mai vedu- 
to manifestarsi la infiammazione dap- 
]>rima alla laringe; ed aveva ragione 
di cosi sentenziare in quanto all’ an- 
gina epidemica, ed a quella che pro- 
cede da isUnlaneo raffreddamento 
della -{ielle ; ma non cosi però succede 
l’af&re dell'altra, cantala dalla degIu- > 
tizìone dì alimenti o di lìquidi cal- 
dissimi e stimolanti, e in ispecialità 
poi in quella prodotta da veleni ir- 
ritanti. 

L’angina faringea non che l’altra 
estendentesì ad un tempo alla faringe 
ed alle amigdale, rìeonoscono uguali 
cause della tonsillare ; - ma essendo 
però piò estete, coti sono talvolta 
precedute dalla piressia, e spesso poi 
ne vengono, accompagnate, qualora 
sìa vi vo il dolore e considerevole 
l'afilusso. Tale altra jHirc aggiungon- 


I ^avi i tintomi, qualo- 
Bia la flemmasia cnttu- 
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ti sa loro tintomi caratterisUci, qud- 
fi che indicano una cerebrale conge- 
stione, di cui la stessa angina può 
esserne soltanto un fenomeno ; piò 
spesso poi si complica essa colla 04- 

STRITIDE od EKTERITIDE. La à ndc 

nell’ epidemie apportare di spesso 
la cangrena, e itrascìnaro seco tut- 
ti que’ sintomi nervo», cerebrali e 
muscolari , dovuti alle intensissime 
infiammazióni, ^he attaccano per an- 
che il cervello, non che que’ lenomo- 
ni morbosi per lo innanzi descrìtti 
col nome di putridume, di maligni- 
tà, e di presente con I’ altro dì feb- 
bre tifode, nervosa, adinamica, a- 
tossica c simili. 

Non finisoe ponto oòUa suppnta- 
zioné quell’ angina che non à estm- 
de alle tons'ille; ma formami in vece 
per essa, nella membrana iofiamnia- 
ta, degli strati di raaterìa albamino- 
sa ; ed ove graviss'una sia stata la lk>- 
gosi, vi si appalesano sotto (orma di 
hmellc in apparenza membranacee. 
Questi strati tono piò oomani nelle 
andine succedenti in individui lìnlà- 
tici, abbondanti di lìquidi bianchi ; 
e le mucoiità, delle quali conviene a 
tutta possa facilitare l'espulsione, ol- 
tre di escìre per la bocca, sortono 
eziandìo pel naso 1 è poi cosa rara 
che si formino degli ascesrì, nd Ics- 
•uto cellulare ebe avvicina la làrin^ 

Sì complica di spesso l’ angina la- 
ringea colla infiammazione della tu- 
ba custachiana, e coU'ottitidk, colla 
CORIZZA-, e r oftaumIa del pari che 
colle (lemmasle erutUve cutanee , e 
specialmente colla scarlattina. 

Essendo essa piò estesa ed intenn 
della tonsillare, e potendo invadere 
tutta la faringe, così riesce eziandio 
piò temibile ; la sua complìcazioac 
però piò Rinesta è quella colla ga- 
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strìtidc, ccl cnterìùdc, e poche sono 
le malattie aventi maggior gravezza 
eli queste che attaccano si gran |iar- 
te della membrana mucosa digeren- 
te ; ned è mcn forte il pericolo, ove 
all’angina si aggiunga la inriammaziu- 
ne dell’ esofago, e codesta dannosa 
estensione dell'angina venne, pili che 
altrove , osservata in Ispagna • nel 
tempo di molte rjùdemic, alle quali 
■i diede il nome di peste. . 

INon è si comune il veder passare 
allo stato cronico I’ angina faringea , 
cd è ancor pili raro che termina col- 
r induramento della faringe. AV</z 
ESorusiTiDK. Siffatti angina, insieme 
colla precedente, risulta talvolta dal- 
la delilcscenza d' altra infiainmazio- 
nc, come di cnteritide diarroica, di 
gastritide, o di ottitide. 

$. IV. Sotto il nome di anf’ina 
catigrenosii, o di carbone angino- 
so, e di garotillo, descrissero Fo- 
resto, Mercado, llamazzini, Fothci^ 
gill , un’ epidemica angina guttura- 
le, limitata alle fauci, od estenden- 
Icsi all’csolàgo ed alla laringe, che 
in is])cc'ialità assaliva i fanciulli , le 
donne, gli individui irritabilissimi , 
e elle passava rapidamente in can- 
grena. Estendevasi il dolore a tutto 
il collo, i| quale si tumefaceva e sem- 
brava edematoso ; la faccia copri- 
vasi di una specie di erisipela, non 
che il petto, le mani e le dita, che 
erano pure più o meno gonfie ; fe- 
tido ap|>ariva 1’ alito ; eccessiva la 
diflicoltà del 'respiro c dell’ inghiotti- 
re ; inestinguibile la sete ; al bel 
color rosso tenevano dietro delle mac- 
chie bianche , grigie , nere -, csala- 
vasi dalla bocca e dalle narici un 
puzzolentissimo odore, le quali inol- 
tre tramamlavano una sanie cangrc- 
iiosa, ■corrodente le parti sulle qua-l 

’J'om. /. P. II. 
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li scorreva, come ù a dirsi le lab- 
bra del fanciullo, rd i capezzoli del- 
la nutrice; avveniva per lo più la 
morte nel primo giorno, rare volte 
nel settimo, ed era sempre prece- 
duta da delirio , coma , c prostra- 
zione; spesso accadeva |ier soflbca- 
mento, stante la iniiaroinazione del- 
la laringe, della trachea e dei bron- 
chi, o pure a motivo dell’otturamen- 
to delki glottide, o della compres- 
sione delle vie aeree prodotta dalla 
gonfiezza delle circostanti parti in- 
fìanimale ; codesta malattia nuli’ al- 
tro era che l' angina sporadica, ter- 
minante in cangrena , cd infatti il 
suo principio veniva annunciato con 
violentissimi sintomi flogistici ; c se 
succedevano subito la cangrena e la 
morte, procedeva questo dall' essere 
.gravissima la flenimasi'a, e prove- 
niente da iiisisfcnte causa atmo- 
sferica per guisa da mostrarsi ru- 
bcllc all’ uso dei ^iù ottimi rime- 
dj. Moltissimi |)oi erano i sinto- 
mi simpatici, per ciù che parteci- 
pavano ordinariamente della infi.im- 
niazione la testa, l’esofago, i bron- 
chi, lo stomaco, e jtl' intestini ; era 
il polso dapprima pieno, vivo, forte, 
divenendo poscia piccolo e convul- 
sivo allorqiwndp .era imminente la 
soffocazione; serrato poi e concen- 
trato qualora accadeva la cangrena. 

Niun’altra differenza evvi tra l’an- 
gina cangrenosa epidemica, e la spo- 
radica passante alla cangrena, se non 
il maggior numero di persone dalla 
prima attaccate; perciò non deg- 
gionsi ritcneré come due spec’u; di- 
verse, ma soltanto quali varìetìi dello 
stesso male- Nè conviene mai perde- 
re di vista che evvi sempre da fare 
con iiifiamraazioné, c clic la mabt- 
I tia è sempre in sua origine tlogi- 
1 1 
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Stic*, manlcncixlosi tale fino a clic 
{>uraistono i sintomi d' infiammazione. 

Dicemmo che’ 1' angina, s[)ccial- 
niente nei lànciuHi e nelle donne, 
termina talvolta colla cangrena ; ed 
ora ne conviene soggiungere essere 
frequeste codesta varietà, e micidia- 
lissima in quegli alunni che disseca- 
no spesso cadaveri semi-putre&lti, e 
negli uomini eS|Josli alle emanazio- 
ni animali egualmente piilreLtte: è 
Ileo anche più comune nei pairsi cal- 
dissimi, spesso attacca le |«•|•soneche 
ahusano di forti liquori.in climi coo-’ii- 
ti, c di frequente va unita nei palasi cal- 
di, alla gastritido •denlcrilidc caiigre- 
nosa clic formano alcune Varielà della 
fflthrc gialLi. I.J sì o88(u-va di più nel- 
le stagioni umide e fredde, e [larecon- 
Iribuistvino ai suo apparire certe con- 
dizioni dell' atmosfera ; come vi pre- 
dispone qualunque insalubre nutri- 
zione, indigesla, acre, o putrida , del 
|iari che l'uso delle acqgc guaste e li- 
macciose; accade di li'cquenle negli 
abitanti delle rive, o delle maremme; 
e, infine, ogni causa debilitante l'e- 
conomia in generale, ed irritante, di- 
rettameiilc od In via simpatica, le fau- 
ei, favoreggia il passaggio alla cangre- 
na della gutturale infiammazione. 

§. V. Dcirunf’tiia hiringca. — 
Si è redolo che nell’angina tonsil- 
lare o faringea, talvolta la infiamma- 
zione ii estende alla glottide ed alla 
laringe, al che ne risultano la difU- 
coltà del respiro, e la soffocazione, 
che cagiona in qualche caso la mor- 
te. Può la infiammazione stabilirsi 
|irìmilivamenle nella membrana iii- 
vcsticnte gli orli della glottide, e 
r interno della laringe, della trachea, 
o<l anche dei bronchi; ma qui non 
^rlererao che 'della flogosi lanngca 
in generale, rucrbanduci ad csjiorre 
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sol Dmanente ulteriori notizie, negli 
articoli i.ABiwiTiOE, traciieitiue, c 

OHOrSCII ITIIIE. 

Nelle angine tonsillare c laringea, 
le parti Infiammate cadono sotl'oc- 
chio; è la deglutizione molto più 
lesa della respirazione, anzi può an- 
che questa essere inalterata, e lo è 
infatti costantemente, sempre che la 
flogosi attacca soltanto le tonsille, 
o la faringe. Nell'angina laringea, poi, 
la sola confondibile colla gulluralr, 
non può lo sguardo riconoscere k 
p.irti malate; la deglutizione si mo- 
stra poco iiiccppita, ma tuttavia ef- 
leltuasl con qualche dolore, che si 
sente anteriormente al collo, |ht- 
ciò eh è il proilotto del moto di cK'- 
vazionc subito dallg. laringe al mo- 
mento della dcgtotfiCone. L’inspira- 
zione arreca un tal dolore, dai ma- 
lato accennato nella porte foperiore 
ed anteriore del collo, deve soffre pu- 
re un gran calore; la ina respirazio- 
ne apparisce corla,p'iocola, frequente, 
ansiosa, la voccacuta,soitora,fischian- 
te, si scorge una tosse ranca, ninna es- 
pcttorazione, finché sono intensi il 
dolore e la irritazione; il polso vivo, 
frequente, spesso pieno, talvolta pic- 
éolo, sempre poi. concentralo quando 
Finfermo tossisce, nel qtial caso la 
faccia diviene rossa, gli occhi scin- 
tillano, e seimbra imminente la' sof- 
focazione ; alcuni moti convulsivi 
eziandio dimostj'ano con quanta dif- 
ficoltà sì clfcltua il respiro; sì ac- 
cresce il dolore dell’ infermo ogm 
volta che egli si faccia a parlare, 
tossire, o gridare, e colla tosse es- 
petton poco muco limpido , filo- 
so, che Hivicn piò abbondante al- 
lonpondo scema b irritazione , as- 
sumendo nn aspetto denso, opaco, 
consisteiitc. Accadono posàa dei gc- 
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ncrali (udori, certe urine aedìnicn- 
tose, icciDono ,fx>co a poco i (in- 
torni, e ne succede la risoluzione 
del male, il quale è talvolta inter- 
mitlcnte, e spesso remittente. 

L’ angina laringea arreca in al- 
cuni casi colla soflbeazione la morie 
in brevi giorni ; rarissime volte ter- 
mina colla cangrcna ; più di fre- 
quente passa allo stato cronico, de- 
terminando l'ulcerazione della mein- 
biana mucosa , od anche la cane 
delle caililagini laringee, lo che dì- 
cesi TISI LAIIINGCA. Il lin qui eS|Ki- 
sto può bastare ad ammaestrarne 
su n segni dìitintivì dell’angina gut- 
turale, e della laringea.: pel rim.i- 
nente veggasi l'articolo i.ARiNGiTii>t. 

§. VL .Vprendu i cadaveri di per- 
sone morte per violenti angine, os- 
servanti dei disordini relativi alla se- 
de, od alla intensità della inliamma- 
zione; cosi rinvengonsi ora le ami- 
gdale, e la membrana di-l velo pab- 
tino, e deUa faringe dì color rosso 
più o meno forte, spesso dissenùnate 
da |>iccole jmnte ulcerate , risul- 
tanti all’occh'io atteso il loro bianco 
Colore. Questa membrana è densa, 
tiMnefalte sono le tonsille, le quali 
lianno in qualche caso un enorme 
volume; b rossezza e b gonfiezza 
estcndonsi aU’aperlura della glottide, 
ed alla interna fàccia delb bringe, 
se b (logosi siasi pro|>agata fino a 
queste parti, Ip quali poi saranno di 
|K*r sè sole enhate, rossegg'ianti, ove 
sTeno state da principio invase dalla 
flemmasia. Qualunque poi sieno i 
tessuti infiammati, sem^ire vengono 
ingorgati da filose mucosità, che for- 
mano talvolta sopra di loro delie 
specie dì làlsc membrane più o me- 
nu estese. 

Accadendo b morte dell' infcrrau 
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per causa dì cangrena, allora b mrm- 
brana mucosa è bruna e nerastra, fie 
ne distaccano facilmente delle bnn-l- 
Ic, che sembrano m.iccrate ed attac- 
cate da un |>rincipìo di putrefazione; 
intorno poi a queste eangrenale por- 
zioni, dislìnguunsi per 41100 dei rima- 
sugli del cercbìo infiammatorio rhe 
lì circondava. 

Se lunga sia stala b durata del- 
b ìniìammazione, succedono delle iil- 
ra.‘ri più o meno estese, li di cui orli 
sono peT lo più in linea retta, co- 
me avviene del maggior numero di 
quelle che a|tacGino le membrane 
mucose ; codétte iilcrrì mostransi 
d'ordìnariu superficiali , biancastre, 
S|>ei-ialmeiite nel fondo; Lalvolta toc- 
cansi in giiisa,cbe ap|<arìscc da molte 
formarsene una sola ; osservaiisi in 
is|ireìale maniera nella porzione della 
membrana mucosa corrispondente 
alle amigdale ed alle colonne della 
volta palatina; ed accadono poi si dì 
leggieri da scorgersene, quand’anche 
b llogosì durò pochi giorni: lo clic 
merita s|>ocble| consìderazìnne ; ma 
in tal caso J>erò, rinvengonsi più ih 
spesso, cd in maggior numero nella 
parte di membrana investicntc l'en- 
trala del rana! digerente; meni re 
che una cronica c protratta infiam- 
mazione le fa 8vìlup|)are in quella 
che tap|iezz 3 la laringe. 

IS'iuna traccb di cangrena rin- 
viensi nella membrana bringeai di 
questa cosa però si ebbe qualche 
esempio nella storia delle epidemie 
di angine eangrcnose. 

Ove le amigdale divengano sede 
di .^ualclie ascesso, col premerle o 
tagliarle sì scorge che sono ingor- 
gale di pus, o ridotte allo stalo di 
.teisti jiurulcnta; allrevolle rinvien- 
ti il loro tessuto durissimo c tu- 
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mdàtto, ma non alterato di tessi- 
tura, per guisa che codesta sua con- 
dizione non si menta punto il ti- 
tolo di sàrro. 

Quelle tracce dì (logosi e di can- 
grena per noi descritte, prolungansi 
in qualche caso fino nell’ esofago, ed 
eziandio allo stomaco, spesso ncl- 
raspfa-arteria, od ai bronchi; può 
però accadere che, in rece del viro 
colore osservato nella membrana la- 
ringea, non vi si rinvenga altro che 
una tinta pallida,livìda,o soltanto gn- 
giastra, e, lutto al pili, alcuni punti 
rossi, analoghi alle punture dì spine, 
rassembrate in pochi e sparsi grup- 
pi ; la qual cosa presta poi indubi- 
tata prova che esistette la inharama- 
zione nella membrana in cui la sì 
osserva; ed il color grìgio. è il piò 
delle volte una conseguenza di lieve 
(lemmasla, che durò per molto tem- 
po. Sono |>oì comunissimi i casi ne’ 
quali non sì ritrova venm residuo 
di (logos!, in ìspeóal modo qualora 
sicno le angine complicate colla ga- 
stritide; e lo sono ancor piò qn^ 
dell’ angina laringea, dietro cui Scor- 
gesi di frequente uno strato membra- 
niforme di materia albuminosa, suUa 
membrana propia di quel organo, 
ch’è allora pallidissima, e la di cui 
. viva inhammazionc apportava in vita 
i sintomi esclusivamente caratteri- 
stici della (logos!, il dolore cioè ed 
il calore. 

§. VII. Cara lìclC angina, — Non 
è l’angina malattìa pericolosa, qua- 
lora sìa poco intensa, sebbene però 
sia sempre dolorosa ; c siccome d’al- 
tronde non si è mai sicuri eh’ essa 
termina senza arrecare verun dan- 
noso acòdente, cosi fa d' uopo , a 
meno che non sia clhmera, adoprare 
li mezzi atti a làrla svanire, ed a 
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prevenire la suppurazione, la soUb- 
caz'ione, o la cangrena. 

‘ Qualunque poi siasi la tede, la 
intensitìi, il grado, l’antichità dell’an- 
gina, o le complicazioni dalle quali 
può essere accompagnata , sempre 
deggionsi usare , di preferenza ad 
ogni altro mezzo, la dieta severa e le 
emissioni di sangue, g'iacchè ogni rol- 
la si tratta dì guarire un’ infiamma- 
zione: non sempre però bastano co- 
desti rìmedj,e talvolta, impiegati so- 
li, divengono inutili, se non nooevolL - 

Tra le varie operazioni mediante 
le quali sì estrae del sangue, il sa- 
lasso non è nelle angine indicato, se 
non quando 1’ infermo sia giovine, 
pletoneo, o la infiammazione violen- 
ta,e minaccia di far soUecìlainente ac- 
cadere la suppiiraiìòne. Nd primo 
caso uno od ancho due salassi copiosi, 
bastano a togliere la soprattivià del 
sistema circolatorio, cb'ò quanto dire 
• la (orza , la frequenza e la ederitk 
.del polso, la ce£dalg(ì, e i dolori 
gravativi ddle membra, che sogliono 
nd soggetti molto sanguigni, accom- 
pagnare r angina : ove vogliasi sol- 
tanto prevenire la suppurazione, ed 
il malato sìa scolorito, anzi pallidis- 
simo e di linlàlico temperamento, 
ui> salasso d’una o due scoddetle 
basterà ad ottenere il desiderato ef- 
fetto. 

Sarà ben anche indicata la defao- 
tomi'a quando sì teme la tumefazione 
della membrana mucosa laringea, o 
quella delle amìgdale , dirigendosi 
per essa in quel modo da noi pre- 
cettato ai caso che sì preveda la sup- 
purazione. Può tuttavia 1’ apertura 
della vena r'.escir dannosa negl' in- 
divìdui linfàtici, impedendo l’espct- 
torazione e l’escreato, cosùluenti lo 
sgorgo delle parti infiammate. 
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Dirien necessaria la dieta se il 
malato sia pletorico, ed è specialmen- 
te indi( 9 ta nell'angina gutturale; 
giacché oltre di nicnoroarc l’atti- 
sith deU'cmatosi, e la rapidità della 
circolazione, il contatto eziandio de- 
gli alimenti colle parti infiararoatc 
aumenta la irritazione, provoca il do- 
lore, ed accresce la flogosi : sotto II 
quale aspetto, la privazione dei cibi 
diviene anche utile nell'angina larin- 
gea, a motivo del dolore che apporta 
la deglutizione nella laringe, allor- 
quando i' suoi muscoli contraggonsi 
per alzarla. 

Qualunque siasi la sede della in- 
fiammazione, converrà sempre pre- 
scrivere delle bevande mucilaggìnose, 
nitrale, edulcorate, prese in piccole 
ma Deqiienli dosi, le quali poi di- 
vengono in ispcclal modo giovevoli 
per l’angina' gutturale, e scemano 
anche, per sim|>atia, la flogosi della 
membrana mucosa laringea ; che se 
un’ intensa flogosi attacca le fauci, al- 
lora non saranno niaiindicati li garga- 
rismi ; imperciocché le contrazioni che 
per’ essi accadono nei muscoli’ della 
laringe, e del velo ()cndulo, aumen- 
tano la loro irritazione ; mentre 
pure rimangono assai di raro indllTc- 
rcnli alla infiammazione della mem- 
brana che li riveste: basterà quindi 
che il malato sì riempia tratto tratto 
la bocca di alcun decotto mucilaggì- 
DCO, in cui siasi sciolto del nitro, 
nella quantità di venti grani {>er ogni 
bicchiere di liquido ; porrà bensì at- 
tenzione di volgere all' indietro la 
testa, acciocché le fauci vadano in 
contatto con silfatta soluzione, ’ch'es- 
80 rigetterà dopo uno o due mi-! 
nutì. ' 

Il mezzo poi più efficaee per ogni 
aorte di angina, e che pare a[qno- 
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piatissimo alla natura e alla sede di co- 
desta malatt'ia, é l'applicazione dello 
mignatte; ma perché producano tut- 
to quel buon effetto che si desidera, 
converrà diligentemente determinare 
II sito ove deggionsi applicare, il nu- 
mero che parrà convenevole, c la 
quantità di sangue da estrarsì. 

Dopo avere col salasso diminuita 
la pletora generale se esisteva, o pu- 
re prima anche di fare questa ope- 
razione, ove l’afflusso s'ia il semplice 
effetto di pletora locale, o di una 
ascesa dì sangue al ca^io, si porranno 
cinque, dicci, quindici, venti, venti- 
cinque, od anche trenta sanguisughe 
alla parte inferiore del collo, sotto 
alle clavicole, sulla parte superiore 
dello sterno, o pure nella regione 
sotto-mascellare, e nella antero-supc- 
riore del collo: né riescono già in- 
differenti questi due siti; ma ante- 
porrassi .'d primo, se l’individuo é di- 
sposto alle flussioni, e se si possa 
quindi temere che la troppo diretta 
sottrazione del sangue dalla parte 
mafata, vi determina un maggior af- 
flusso ; ed ove si sospetta di emorra- 
gia consecutiva, da non potersi fer- 
mare senza compnmere la laringe, 
ed angustiare la parte malata, allora 
converrà porre le mignatte all’intor- 
no delle clavicole e al di sopra ilello 
sterno. Così pure sogliono codesti 
animali n«’ fanciulli fare .tali pun- 
ture, che gemono sangue per lungo 
tem|x>, in guisa da succederne la 
sincope o le convulsioni, né sempre 
poi sì possono cauterizzare: ed é iier- 
cié che converrà melleilc laddove 
l 'iescirà più agevole il lare una com- 
pressione. 

Dicemmo (xilersi adoprarc fin tren- 
ta sanguisughe, cdevesi Infatti accen- 
dere a questo numero, sempre che 
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Fia viva la iiiliammazione,nTarr.i(la in 
robuste [irrsonf ; in generale poi sarh 
rosa giovevole il lare una ri-pcnlina 
localedi-plessione; ma si può tl’ortli- 
nario non oltrepassare le quindici o 
venti: mettendone poi ottoo dicci, sì 
è per lo più costretti di reiterarle. 
ÌS'el maggior numero dc’casi, bastano 
dicci sanguisughe ; avvertendo rlie, 
ad ottenere lo scopo contemplato, 
farà dì mestieri lasciarle riempie be- 
ni di sangue, e che questo liqui- 
do scorra per molto tempo, anrJie 
dopo la caduta di rodesti animali ^ 
menti'e fermando il sangue appe- 
na levati , per quanto sieno stati 
numerosi , sucrede di SfX'Sso che 
la irritazione , prodotta dalla loro 
puntura, rirliiama il sangue verso il 
collo , c il dolore aumenta a segno 
da lagnarsi riiifi rmo, dì aver usalo 
(l’un mezzo eh’ egli ritiene per noce- 
vole; mentre pure ne sarebbe jK-r 
esso guarito qualora fosse stato me- 
todicamente prescritto. Non sempre 
però la irritazione prodotta ^ dalle 
]iunturc divien dannosa, riescetido 
anzi utile, allorquando una copiosa 
elfusione di sangne abbia scemato 
quella della membrana infiainmata. 

Si può con molto prolilto appli- 
care sulla fegione sotto-mascellare un 
cataplasma ‘emolliente, leggiero, ed 
umidissimo, specialmente ove sia col- 
locato a nodo sulle stesse punture 
dopo la caduta delle mignatte ; giao- 
ebè coUa sua umidità e col propio 
calore, che non deve essere eccessivo, 
favoreggia l’ulteriore escila del san- 
gue. Se l’angina stanzia nella laringe, 
converrà fare inspirare al malato dei 
caldi vapori acquosi : mezzo che 
quanto riesce utilissimo, altrettanto 
è negletto. 

Li clisteri pure divengono vanla- 
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giosÌMimi nella cura deH’angina, pre- 
venendo spesso delle funeste com- 
plicanze; mostranti talvolta valevoli 
a fugare le irritazioni delle fàuci , 
dovute soltanto a costipazioni od ir- 
ritazioni intestinali, si che deggionst 
ritenere per utili in tutta sjiecie 
di angine. 

Facilitano i piediluvj la risoluzio- 
nr della flogosi, ove specialmente si 
facciano eseguire ncH’istante in cui, 
essendo radute le mignatte, il sangue 
scorre dalle ferite in abbondanza ; 
ma essi non produrranno alcun ef- 
fetto ove si adoprano soli, per quan- 
to si aggiunga all’ acqua alcune so- 
stanze irritanti, com’c a dirsi la pol- 
vere di senape, l’ acido idroclonco, 
il sale, la cenere e sìmile. 

Tale si ò il più semplice ed ordi- 
nario trattamento dell’angina in ge- 
nerale: ne rimane ora a dire cosa 
devesi attendere dai derivativi ’m sif- 
fatta malattia. I più dìrclli sono \ 
cataplasmi irritanti, come quelli di 
acetosella, i sacchetti (fi cenere calcia 
uraettita di aceto, i sinapismi, il li- 
nimepto ammoniacale, e i vescicanti 
volanti ; ma questi irritanti della 

r llc sono noccvoli nel principio del- 
infiammazione, e più ov’cssa sia 
energica ; ì sìnapisrai e l’ acetosel- 
la eccitano un forte rossore, una do- 
lorosa irritazione, che si estende pro- 
fondamente , da temersi sempre che 
non debbasì vìncere una lieve flem- 
masia ; ed anche in tal caso è il ri- 
medio più doloroso dello stesso ma- 
le pel quale lo si adopra. Non ar- 
recano già gli stessi inconven'iCTli 
i vescicanti volanti, .sebbene sieno 
egualmente dolorosi ; ma pare ebe 
portino seco loro il rimedio per la 
irritazione da essi prodotta, determi- 
nando un abbondevole scolo di sicro- 
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«ìtii, anzi lànno casi, in alcun caso, 
<|uasi miracolosamrnte cessare cer- 
te violenti angine, che sembravano 
minacciare la solì'ocazìone del mala- 
' lo ; ma l’uso di limil mezzo sarìi 
tempre noccvole, qualora non s’abbia 
prima levato sangue in vicinanza 
della parte malata: riesce veramente 
spiacevole che i vescicanti apportano 
una così violenta perturbazione ; 
mentre non evvi verun rimedio il 
quale regga loro a petto, laddove 
trattasi di struggere il residuo di llera- 
roasia , minacciante di passare allo 
stato cronico; per buona avventura 
però in quel caso, presentano assai 
meno inconvenienti. 

. Fin tanto che l’angina va aumen- 
tando, converrà dimettere il pensiero 
dì osare qualunque purgante ; mentre, 
aU’opposto, si potrà con vantaggio 
adoprare nel suo decrescere alcun 
clistere lassativo, od anche qualche 
drastico. 

Furono assaissimo raccomandati 
per l’angina i vomitivi, che si riten- 
nero perfino quali specifici di code- 
-. sto morbo; ma è un fatto che spesso 
se ne può làr a meno: tuttavia se le 
vie digerenti, eccettuata la sede del- 
l’angina, non sono irritale, se il ma- 
lato òdi temperamento linlàtico, esc 
la infiammazione risiede nella mem- 
brana mucoso-larìngea, rare volte gli 
enoeticì divengono noccvoli , di Irc- 
quente anzi utili, e, talvolu, se la in- 
fiammazione è lieve, dispensano dal 
ricorrere alle sanguisughe ;■ ma non 
deggionsì però adoprare ,_ nell’ an- 
gina laringea, che dopo le emissioni 
di sangue; nella quale ultima inler- 
milà poi divengono specialmente gio- 
• vevoll, per ciò che agevolano con el- 
ficacia la escila delle murosilìi mem- 
Ijraniformi, invcslienti la laringe alj 
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declinare del male, e minacoiantì la 
soffneazione. 

Se, in onta di tulli gl’ indicali 
mezzi, le amigdale suppurano, con- 
verrà evacuare il pus nel modo che 
si disse all’articolo AaiicnvuTinK ; e 
il processo da tenersi sarà a un di- 
presso identico, ove il pus siasi rac- 
colto nella spessezza delle pareti fa- 
ringee. 

Parlammo fin qui -a norma dei 
principi generalmente adottati ; ma 
ne rimane ora a discorrere sopra un 
dilìcafissimo punto, qual siè l’uso dei 
salassi e dei tonici nell’angina gut- 
turale, che sembra proclive a termi- 
nare colla cangrena del tessuto in- 
fiammalo : cosa da non temersi gran 
latto nell’angina laringea primitiva. 

Ogni volta che l’angina non pre- 
senta verun carattere da far sii]»- 
porre la rangrena, e in particolare 
allorquando essa sia grave, converrà 
assolutamente astenersi dalla pre- 
scrizione di qualsivoglia tonico, tanto 
locale, cioè sulla parte llogosata , 
quanto sopra di altro organo, come 
sarebbe lo stomaco. Dicemmo po- 
tersi, in alcun caso, appigliare ai cu- 
tanei nibefacicnti, ed agli evacuanti 
dell’ apparalo digerente; ma se ac- 
cada un’epidemia di angine, il mag- 
gior numero delle quali termina sol- 
lecitamente colla cangrena^ e quan- 
do siasi consultalo per angina pro- 
dotta da ■emanazioni di materie ani- 
mali putrefatte , farà d’ uopo non 
limitarsi soltanto al trattamento an- 
tiflogistico c leggiermente derivativo 
da noi indirato, nè converrà nem- 
meno insistere alla lunga nelle emis- 
sioni sanguigne, avendo 1’ esperienza 
provato che, determinando un’ener- 
gica medicatura tonica -511 di un 
punto jìerfeUanteiite sano della 
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membrana miicota «tìgerente, per- 
viensi talvolta a formare il cor>o 
dell’angina, ed a prevenire il fune- 
sto esito che si teme. Si può ben 
anche sventare, s’è lecito cosi espri- 
mersi, la infìamtnazionc, modificando 
profondamente il tessuto malato me- 
diante il fuoco od un caustico, co- 
me fassi medicando un carivonchio. 

La cautcì'izzazione dcH’angina ton- 
sillare ( essendo questa la sola per la 
quale si può usarla ), è una delie piò 
ardite operazioni chirurgiche, e fu 
assai dì rado adoprata. Bouvart im- 
picgolla ron buon esito in un’angina 
di giovine studente, che la contrasse 
per la eccessiva sua a$siduit.\ nel dis- 
secare cadaveri pulrclàtti; e noi an- 
diamo debitori della conoscenza di 
Uri fatto al distinto medico, che do- 
vette la propia vita all’arditezza di 
quel celebre pratico, il quale ebbe 
juT ciò ad usare dell’acido solforico: 
ma csempj di simil genere, non van- 
no imitati che con grandissima liscr- 
ba tozza. 

Non conviene in ogni epidemia 
dì angina cangrenosa aver soltanto ri- 
guardo, come vogliono alcuni medici, 
al i>artìcolare carattere che la malat- 
tia sembra presentare presso il mag- 
gior numero dei malati ; ma sarò 
necessario, in qualunque raso, aver 
prr-sc'ntc la natura e la sede della ma- 
lattia, r idiosincrasia ed il tempera- 
mento del soggetto ; che se il mabto 
sia vigoroso e pletorico, il rìRutarsi 
dai sabssi, se non generali per lo me- 
no locali, sarebbe lo stesso che vole- 
re facilitare lo svolgimento della can- 
grena ; come ci asterremo dal trac 
sangue, sempre che l’ infermo sìa 
debole innanzi delb malattia, c la 
ìnliammazione sia lieve. Ma se, per 
ultimo , in onta aUa mitezza delb 
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flogosì , scorgasi il mabto indebo- 
lirsi dì giorno in giorno sempre piò, 
senza che verun segno indica la ir- 
ritazione dello stomaco o degC in- 
testini, non esiterassi un istante nel- 
ramministrare per bevanda, per pò- 
zioni, e specblmentc per clisteri dei 
tonici rìmcdj, come sono gli amari, e 
la rhìnchìna. Qualora poi ai sintomi 
déll'angìna assocbnsi quelli delb in- 
fiammazione dello stomaco o de- 
gl’intestini, converrò sbandire, qua- 
lunque pur siasi b debolezza, tutta 
specie d’ interni eccitanti, gbccfaè, 
innanzi di cercare di guarire, & 
d’uopo schivare di nuocere. 

I.C alTezioni cerebrali (come è il 
delirio, l’assopimento, le convulsio- 
ni ) che, in certe epidemie, in don- 
ne irritabilissime, e in bucinili dili- 
cati, magri, linfatici , sogliono tal- 
volta complicare l' angina, si prever- 
ranno con moderati tonici applicati 
sopra gli organi digerenti soni, co’ 
vescicanti volanti, co’sinapismi po- 
sti agli arti inferiori, insieme coi pie- 
dìlavj, e colle depleasioni sanguigne 
btte alle tempia, mediante le mi- 
gnatte o le ventose. 

Quand’anche poi si formano sulla 
membrana mucosa delb faringe, e 
sulle amigdale delle piccole escare 
cangrenose, non sempre ne accado 
perciò la morte; ma se non si svi- 
luppa intorno di esse niuna infiam- 
mazione, o pure quando b flogo- 
sì è di molto scemata, si può fa- 
cilitare b caduta delle porzioni 
membranacee prive dì vita , me- 
diante lozioni e fomentazioni bttc 
con sostanze amare c stimolanti, co- 
m'è la decozione dì china, avvalorata 
dall’alcool, cui si aggiunge delb can- 
fora . Nè prevengono mai la cangre- 
na questi stessi topici, adoprati pri- 
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ma che b'rmina la mfiaminazione; 
anzi più di (retjueiite ne agevolano Io 
sviluppo. 

L'angina cangrenosa ep'idemica or- 
dinaràmcntc si complica rolla infiam- 
mazione dui restante delle vie dige- 
renti ; nel qual caso non costi luisce,se 
pure c lecito così esprimerci, che 
una porzione di vasto infiammamen- 
to, il quale di rado perviensi ad arre- 
stare ; ned ù poi c|«esto il sito oppor- 
tuno di traltaee di si terribile compli- 
cazione, costituente d’ altronde una 
inlèrmith per Io più superiore alle 
rìssorsc dfdrarte. 

§. VIIL Cura delC angina croni- 
ca . — La cronica angina tonsillare 
presenta, quasi sempre, un’eccessiva 
lumcrazione delle amigdale, che pnù 
obbligarne a reciderle; quando que- 
sta malattia riesca per anco dolorosa, 
deggionsi, per vano tempo, prescri- 
vere alcune mignatte, applicate due 
o tre volte alla settimana, dei vesci- 
canti volanti nella regione sotto-ma- 
scellare, dei reiteraù vomitivi, vaij 
purganti in particolar modo per cli- 
stere; sempre cl::j però lo stato de- 
gli organi digerenti' permetta di po- 
ter ricorrere a codesti mez» cosi 
attivi, e soventi volte elllcacissimi. 
Di poca utilità riescono i tonici lo- 
calmente usati; ma le bevande ama- 
re, le polveri di ugual natura, l’eser- 
cizio , ed un’ aria salubre , ajutano 
vafidamentc i rimedj per noi indica- 
ti; e ciò tanto più, in quanto che non 
accade per ordinario l’angina cronica 
in individui pallidi, linfatici, d’inerte 
circolazione, di languide forze, mal 
nudriti o vissuti alla lunga in raaU 
aane abitazioni. 

Vengono suggeriti ugnali mezzi, 
per quelle croniche angine succeden- 
ti in persone, ebe furono o sono at- 
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taccate da malattie veneree : prtv 
curano essi talvolta delle guarigioni, 
che attr’ibuisconsi al mercurio, men- 
tre pure questo di per se rare volte 
risana l’angina cronica, e più di fre- 
quente anzi l’aggrava. 

Onde evitare le inutili e sempre 
nojose ripetizioni, si limiteremo a di- 
re che nel trattamento dell’angina 
pari che in quello dì ogni altra ma- 
lattìa, non solo fa d’ uopo allontanare 
le cause valevoli a mantenere l’alTe- 
zìone, e metodicamente combatterla; 
ma conviene, inoltre, attaccare le d'i- 
sposìzìoni costituzionali, e le organi- 
che malattie, primitive o secondarie, 
che 'spesso oppongonn alla guari- 
gione. 

Si rinverranno magg'iori notizie 
ìntornò all’angina laringea ndl’ arti- 
colo Lsni>urriDE. 

ANGINA bronchiale. Vedi anoNCiii- 

TIDE. 

ANOINA del petto, f'edi stehnai.- 
gIa. 

ANGINA poliposa. Fedi cBin>. 

ANGIOLOGIA, s. f. angiologia : è 
questi un im|>ortaDte ramo dcl- 
r anatomia, che insegna a conosce- 
re la distribuzione, ì rapporti e la 
struttura di que’vasi del corpo, il dì 
Cui interno è ripieno di un fluido che 
circola, e die sempre si rinova ; si oc- 
cupa essa dunque delle arterie, delle 
vene edd linfatici; devesi pure com- 
prendere, nel dominio dell’angiologia. 
Io studio del cuore, centro e punto di 
partenza, o dì riunione di tutti que- 
sti vasi; avvegnaché la struttura di 
quel organo e le sue intime connes- 
sionì col polmone, sembrano giusli- 
fìcai'e gli anatomisti che se ne occu- 
pano, trattando della splancnologia. 
Per bene vedere i vasi, noh’bastagià 
sbarazzarli di tutte le partì che li cii^ 
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rondano, cli'ù quanto dire disamarli; 
ma bisogna, inoltre, injrttarIi,o aia 
rirm|iirii di sostanza che li renda pii\ 
visibili, tanto col distenderli , quanto 
Col comunicare ad essi la sua o|)aci- 
tà : ciocché forma l'oggetto di quella 
parte dell' anatomia, che si dice an- 
giotomia. 

ANGIOTEMCO adì. angìolenicus : 
ejiilelo del quale si servi Pinci, onde 
dinotam la febbre infìammalorìa : 

fedi FKBDKE e SINOCA. 

• ANGLICO, aggettivo che si annette 
ad u'na S|>ecic di grave sudore coHi- 
quativo, per c'iò che lo si osservi per 
la pnma volta in Inghilterra, fedi 
b voce suDATOniA. (T.) 

ANGOLARE, adì. angularis, che ap- 
partiene ad angolo, od è in rapporto 
con esso. 

ìJarteria angolare, arteria an- 
gtilaris: è un ramo della lacciaie, che 
distribuisce i suoi ramuscelli al gran- 
d' angolo dell’occhio, ed alla [varte 
superiore del naso. 

I denti angolari, dentes angti- 
larest così detti perchè stanno di- 
rimpetto all'angolo delle labbra: no- 
ininansi generalmente denti canini. 

il muscolo angolare delComo- 
plata, musculus angularis scapu- 
lae,tcres musculus major,elevator 
scapulae :è pari, ed annesso da una 
parte all’angolo interno e superiore 
dcH'omoplata, e dall’altra con quat- 
tro fascette* tendiuosc, alla sommiu'i 
delle apolìsi trasversc delle quattro 
ultime vertebre del collo. Questo 
muscolo, a norma che rimane immo- 
bile la testa o la spilla, traendo su 
l’una o su l’altra delle sue estremi- 
ti, alza la prima quando agisce di 
concerto col triqiczlo ; òd inclina la 
sceonda' dal suo lato, portandola al- 
quanto posteriormente. . 
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ANGOLO, s. m. angulust colncldenz .1 
di due linee rette o curve, che cadono 
l'una sopra l'altra lasciando tra loro 
uno spazio più o meno grande. Molte 
parti del cor|>o ]iresentano degli an- 
goli; ma sono il più delle volte curvi- 
linei, od anche smussati ed incomple- 
ti, por guisa che sup|iongun8Ì dotati 
di una soramiu’i, mentre inlatti non la 
|K)ssegguno. Uevesi in generale schi- 
vare, nella scienza de’ corpi organià, 
ogni com|>arazione tratta dagl’inerti, 
e principalmente quelle che si dedu- 
cono dalla Igro forma; le l'igure geo- 
metriche cotanto comuni nel regno 
inorganico, sono, all'opposto, rarissi- 
me nell'altro, in cui ammettonsi aoU 
tanlo talvolta per forzata analogia. 

AN'GON'E, s. f. ungane : senso passeg- 
gierò di stringimento doloroso alla 
gola, od anche di strangolamento, con 
oppressione di respiro più o meno 
considerevole. Osservasi spesso l’an- 
gonc nelle donne gravide, e in quel- 
le la di cui matrice trovasi in istato di 
solTerimento; c»l, all’opposto, rinvien- 
ti più di raro fra gli uomini, nei quali 
accade sempre che la circolazione 
subisca qualche ostacolo ; non che 
nella gastritide acuta, e specialmen- 
te poi nella cronica. Non conviene 
però confondere l’ angone col dolore 
infiammatorio sintomatico dell'Anci- 
NA, nè con quello che indica la esi- 
tlenza di cronica laiiingitide. 

ANGOSCIA, 8. f. angari questa voce, 
ch’è poco usata in medicina, nd co- 
mune linguaggio esprime un senso di 
costrizione dolorosa nella regione 
precordiale , che arriva talvolta al 
grado di produrre la sincope, fedi 
Ansietà'. 

ANGUINAGLIA s. f. anguinaja, ìn- 
guine, inguen: infossatura obliqua 
che separa Taddomine dalla coscia, la- 
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tcralmeotc alla regione del piihcj ed 

. cst/^ndenlesi dalla spina anteriore su- 
periore dell’osso degrilci, fino all’in;- 
serzione del muscolo pellinco. E 
in- prìnripalìtù rinvine costituito 
dalla dÌ8|>o8Ìzione dei muscoli larghi 
del basso ventre, e da quella della 
robusta aponeurosi investicntc i mu- 
«coli posti nella parte anteriore della 
coscia. 

j • . Le ernie che in tale regione acca- 
dono, sono le sue più imjiortanti ma- 
lattie a cui là d’uopo che si rivolga 
l’attenzione de’pratici ; e spesso rie- 
sce malagevole il discernere le one 
dalle altre di codeste ernie, non che 
ben distinguere tra loro i depositi 
per congestione, dalle gonfiezze fio- 
gistiebe delle glandulc inguinali, e 
dagli aneurismi della arteria crurale. 
Celebratissimi ed esperti chirurghi 
Hifatti, commiscro il ^rave errore di 
aprire dei tumori erniosi quasi fos- 
sero ascessi, o degli aneurismi come 
inciderebbesi un tumore purulento ; 
procedettero altri (con minor danno 
pel malato, ma con uguale umiliazio- 
ne per se stessi) aU’a|x;rtura dei bub- 
boni venerei, con quelle precauàoni, 
colite ad usarsi nelle erme ; per gui- 
sa che conviene porre grandissima 
attenzione nella diagnosi di questi 
differenti morbi, riavvicinando, para- 
onando, e perfettamente dìstinguen- 
0 i segiù di ognun di loro, ond'evì- 
tare parecchi sbagli spesso funesti al 
malato, e sempre nocevoli alla riputa- 
zione dell’operatore ; e questi sintomi 
Terranno per noi descritti trattan- 
do delle diverse infermità a cui ap- 
partengono. 

Tumefanù i gangli inguinali a 
motivo della irritazione degli orga- 
ni generativi, e del corrispondente 
arto addominale; sono spesso la sede, 


dì tumori infiammatori detti nenno- 
M,ohc costituiscono un sintomo della 
siFriuoc; e questi stessi gangli, non 
che il tessuto cellubrecbeli contoima, 
subiscono spesso delle ilemmasie e 
degli A.scKssi, ritenuti |>er critici nella 
(leste, e in altre ièbbri maligne. 

Divcngono.jperioolosc le ferite ri- 
portate alPangainaglia, stante la vici- 
nanza dei visceri addominali, di certe 
artei’ic c vene e pai'ecchi nervi rag- 
guardevoli che portatisi all’arto inlW 
riore ; di queste poi tratteremo allor- 
quando ragionerassi sulle ferite di co- 
desti orgaiiL 

In molli casi, le contusioni delle 
regioni inguinali fanno nascere alcune 
gravi infiammazioni , che (tossono 
stendersi lino ai visceri del basso ven- 
ti'c. Noi vedemmo dei tumori, prove- 
nienti da calcio di cavallo, ri[K>rtato in 
qnella parte, associarsi a' dolori bn- 
cinanti nei lombi e nei reni, ad irre- 
gobrilà nelle funzioni di questi or- 
gani, a singhiozzo, rinvìo di bocca, 
nausea, vomito, tensione di ventre, 
ansicU’i, febbre ed altri accidenti , 
prodotti (blla contusione del cordo- 
ne sfierinatico, e dalla sim(jatica af- 
Iczione dei visoeri addominalL Si- 
mulavano codesti sintomi sì per- 
fettamente quelli provenienti «Ile 
erme incarocrate , da ingannarsi di 
leggieri sulb loro origine, ove non 
fossero state le circostanze concomi- 
tanti, che levarono ogni dubbiezza. 
Esigono le contusioni inguinali ((liù 
di quelle d’altre parti del corpo, me- 
no abbondanti di tessuto cellulare, 
di gangli lìnbtiri, vasi, nervi, e me- 
no vicine al tronco) l’uso rigoroso e 
prolungato deirastincnza,qiiah-lie be- 
vanda ribssante, alcuni salassi gene- 
rali, le locali, e tutto l’apparalo dei 
mezzi antillogìslici. 


Diy,;;^6d t, ■' '■ -Jgle 


Il» A N G 

ANGUSTURA, s. C angustura , o 
meglio ancora angosiura, gotto il 
<j'ial nome dcgcrìvonii molte cor- 
tcrce csigtcnti nel commercio, che 
(listinguonii le une dalle altre cogli 
epiteti di vera, o di falsa. 

É la vera angugtura sommini- 
strata dalla Bonplandia a foglie 
ternate, Bonplandia trifoliata : bel- 
l'albero della monadcllia monoginia, 
del Linni-o e didia famiglia delle si- 
marubec di Decandollc, riconoscibile 
pel suo calice quinquefido per la 
corolla monopetala a cinque divisio- 
ni, sei stami raonadelfi, de’ quali 
due soltanto portano antera ; cd il 
suo stimma quinquefido. Questo al- 
bero cresce principalmente sui bor- 
di dell’ Orenoco, nelle missioni del 
Caronv. Ritenevasi fino ai tempi di 
Humboldt, che la corteccia d' angu- 
gtura provenisse tanto dalla magno- 
lia glauca , quanto dalla brucea 
anlit[yscnlerica ; ma codesto erro- 
re venne finalmente rettificato dal 
dotto viaggiatore prussiano. 

La eorteecia di angustura è in 
pezzi lunghi da due in sci pollici, 
larghi mezzo od uno , grossi da 
mezza ad una linea, appianati o leg- 
giermente convessi, coperti di bian- 
castra e fungosa epidermide , sulla 
quale rinviensi la corteccia propia- 
mente detta, di denso tessuto, di 
color bruno-giallo, di sapore ama- 
rissimo, di forte odore, poco aggra- 
devole , è quasi nauseabondo, e la 
sua polvere per ultimo è gialla. 

Vennero in particolar modo esal- 
tate le propietìi medicinali di que- 
sta corteccia da due medici della 
Trinil.à, Evver e 'Williams ; come 
furono pur anche recessivamente 
vantate da h iltcl e Valentin. Nè si 
’ cominciò a conoscerla in Inghiller- 
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ra se non che nel i>]88 ; due an- 
ni dopo IMevcr ne informò ,su di 
essa i suoi compatriota tedeschi . 
Fu presentata 1’ angustura qual ec- 
cellente succedaneo della china , e 
singolarmente consigliata nelle fel>- 
bri intermittenti, nei dolori perio- 
dici, e nelle croniche diarree, e dis- 
senterie ; essa pei-ò fallì tra le ma- 
ni di Alìbert c di Villa . Non si 
può tuttavia dubitare che non eser- 
cita una energica azione eccitante 
sulla membrana mucosa intestinale ; 
c che come tale non debba som- 
ministrare un valido rimedio , ca- 
pace di stimolare codesta mem- 
brana ; ma, per ben fissare le no- 
stre idee sopra di essa , voglionvi 
per anco delle nuove e piò esatte 
osservazioni ; o, per dir meglio, son- 
vi nella materia medica tanl’ altre 
sostanze, atte a sostituirsi ad essa, 
da non recare verun danno coll’ om- 
mettcrla dai rispettivi cataloghi : 
checché, ne sia, la si amministra in 
polvere, infusione, decotto, tintura, 
ed elettuario ; dodici grani ripetuti 
fra il giorno ò la dose della polve- 
re ; mentre quella della iiifiisioite e 
del decotto consiste in due o quattro 
cucchiaiate; la tintura poi dassi ad 
un’ oncia in otto oncie d’ infusione. 
Preparasi quest’ ultima del pari che 
il decotto con mezz’ oncia di cor- 
Uxeia, che g’ infonde jier due ore , 
o si fa bollire per un quarto d’ora 
in una libbra di acqua. 

Non conviene poi scambiare la 
vera angustura colla falsa, o ferru- 
ginosa : corteccia eh’ è internamente 
gialla, assai larga, appianata, coper- 
ta fla epidermide di colore di rag- 
gine di ferro, e di amarissimo sa- 
pore. Credesi in generale che que- 
sta corteccia, agente sul coiqx) alla 
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foggia dei veleni , provenga dalla 
Bracca àntidysenterica-, ma «icco- 
rne coll’ analisi vi rinvenne Pcllelicr 
un alcali venefico, prossimo alla stri- 
cnina, che nomò brucino, cosi pen- 
sa Virej che b si debba riportare 
ad una specie dd genere sti^chnos 
e forse allo sliychnos colubrinum 
del iJnnèa 

ANICE, 8. m. anisumi semi di pianta 
ombrellifera del genere piMPiMiia.A, 
detta dai botanici Pimpinella ani- 
sumt codesti grani sono ovali, al- 
quanto allungati, piani da una par- 
te, gonfi e strisciati dall'altra, ^no 
di color giallo-veivlastro , di odore 
aromatico, molto piacevole, dì sa- 
pore pariincote aromatico alquanto 
dolce. Vanno essi debitori di que- 
ste loro qualità ad un olio volatile, 
contenuto nelle areole delb loro 
esterna pellìcob; mentre la man- 
dorb da essa ricoperta è, aH'op|x>- 
sto, pregna di olio fisso che si può 
avere coll’espressione; nuUadimeno 
quest’olio fìsso trovasi mai sempre 
mescolato col vobtile, purché non sì 
usa la prccauàone dì spogliare le 
mandorle dal loro involucro : ricavasi 
l'olio vobtile puro, mediante la distil- 
lazione coll'acqua sulb quale nuota, 
e sì mostra talmente abbondante, 
che tre libbre di anici ne sommin'i- 
strano piò di un’oncia, di colore leg- 
germente citrino, che, alb tempera- 
tura di dieci gradì sotto il zero, si 
condensa e rappìglb in massi si- 
mile al ghbccio; ha un sapore che, 
sebbene penetrante ed acre, ritie- 
ne del dolce, si che lo si riguar- 
da fra gli olj eterei come uno de’ 
piòdolci. 

E l’anice usìtatisrimo come con- 
dimento, ed in Allemagna lo sì roe- 
scob aUa pasta del pane; i oonfel-j 
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turicri, coprendolo di zucchero, ne 
formano dei confetti stimati ; e lo si 
infonde eziandìo nella pessima acqua- 
vite, all’ oggetto dì correggerne lo 
spiacevole sapore. Lo si adopera spes- 
so, prima che s'ia perfettamente ma- 
turo, insieme colle sue ombrelle, co- 
me aroraatìzzatore dell’aceto, o delle 
frutta condite in questo acido; ed il 
suo olio essenziale è assai usato dai 

medicina viene adoprato 
l’anice, entrando esso in moltissime 
preprazìoni farmaceulicbc, tanto per 
mascherare l’ingrato odofe dì qual- 
che altra sostanza, come per agire 
lui stesso quale medicamento; ed 
ìnlàtli possiede esso un’azione, sul- 
l’organismo, eminentemente stimo- 
lante, come ben lo comprova b co- 
stipazione, la sete, ed il senso di 
calore da esso prodotto , qualora 
sia posto in contatto col tubo al'i- 
nienlare. Io qual sua propietà spie- 
ga le vietò carminative, cordiali, 
stomachiche, diuretiche, e gabto- 
poieliche che furongli attribuite. E, 
infatti, conviene l’anice sempre che 
bnguisca l’attività dell’apprato di- 
gerente; mentre, alFopposto, nuoce 
quando questo viscere trovasi irri- 
tato o flogosato. L’impressione per 
esso in seguito prodotta sopra l’in- 
tero sistema vascolare, lo rende tal- 
volta vantaggioso nelle croniche in- 
fermità del petto, come l’asma ed 
il catarro; ed è per questa stessa 
impressione ch’egli aumenta spesso 
la cutanea perspìrazione, la secre- 
zione delb urina, del sudore, e b 
mensile escrezione. 

Di raro prescrivesi l’anice in poL 
vere ; sempre si dà la sua ìniùsìone, 
che sì prepra modbnle una dram- 
ma, od una e mezzo di sémi, per 


profumieri. 
Anche in 
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ogni boccale di acqua bollente. L’olio 
vulaliln poi ti ammiuiiitra ad otto, 
dicci o dodici gocce, in quattro on- 
cie di (razione. 

AMCE 3TEJ.L\TU , t. 00. atlisum 
stelUUurn, anisum sinense: Ihitto 
di arbusto conosduto col nonoe d’ u.- 
LIGIO della China, od illicium ani- 
saturn : è desso forniato da nove o 
dieci capsule, disposte intorno ad un 
asse comune, c molto bene imitanti 
la figura di una stella; codeste capsu- 
le, dense, gonfie nella base, ed aper- 
te all’ apice, sono eternamente stri- 
sciate, internamente lisce, di color 
bruno, od analogo a quello della 
ruggine del ferro; racchiude ognuna 
di loro un grano duro, orale, bruno, 
lisdo e brillante, della grandezza 
di una lente, ed avente entro sè una 
mandorla biancastra, molle, oleosa. 
Sono tali semi forniti di aromatico 
c penetrantissimo odore , analogo a 
quello deU’anice,ma tendente perù al- 
quanto a quello del finocchio; per dir 
vero semi prop'iamenle detti, sono 
privi di odore, o pure ne hanno po- 
cliissimo, giacché esso proviene da 
un olio volatile, quasi per intero con 
tenuto nelle valve delle capsule ; il 
loro sapore poi è caldo e piccante. 

Fij per la prima volta recato in 
b'uropa l’anice stellato, verso la metà 
del decimo sesto secolo. Nelle Indie 
serve di aroma, ed i Chinesi e i 
Gìaponesi ne masticano del conti- 
nuo, come stomachico, e profuma- 
torc della bocca; come ne pongono 
nel tè e nel caflè all’ oggetto di aro- 
matizzare siffatte bevande. Gli orien- 
tali lo infondono nell’ arac ; ed in 
lùiropa si adopra por preparare l’cc- 
cellrnte liquore da tavola, conosciuto 
fililo la denominazione di anicctto di 
Olanda. 
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Posto l’anice stellato a contatto 
col tessuto vivente, ed'in is(iecialità 
coll’apparato digerente, vi esercita 
un energico stimolo, li di cui effet- 
ti o si limitano al sito ove fu ap- 
plicato , o pure estendonsi all’ in- 
terò organismo. E siccome le virtìi 
che gli si attribuirono, non che le 
forme di amministrarlo, sono quelle 
stesse dell’anice e del finocchio, cosi 
può essere con vantaggio sostituito da 
queste due sostanze, le quali sono 
infinitamente meno dispendiose, ^e- 

dl ILLICIO. 

Animale, s. m. adropalo spesso ag- 
gettivamente, animai, anirnalis. In 
onta dei moltiplici tentativi dèi fisio- 
logi moderni, e dell’apparente faci- 
litò del problema, pure non si potè 
per anco fin al di d’oggi ottenere 
una buona diffinizione della voce 
animale, della quale non di meno si 
fa uso cosi di fi-equcnte; Né veruna 
delle proposte è cosi generale da po- 
tersi applicare a tutti gli animaVi co- 
nosciuti, la di cui iinmensa serie, in- 
fatti, offre tutte le gradazioni <^e si 
possono immaginare , cominciando 

' dalla totale assenza , e andando fin 
alla maggior possìbile e conosciuta 
perfezione di ogni organo, e della sua 
làroltò. La parola animale, in gene- 
rale, porta seco l'idea dì un essere 
fornito di sentimenti, e di moto vo- 
' lontano ; essendo la orìgine di siffat- 
to termine, proveniente da anima ; 
e pertanto, noii solamente per esso 
denominansì gli esseri che, (Quantun- 
que inferiori, sono prossimi all’ uo- 
mo; ma, col dovuto riguardo, appar- 
tiene anco all’uomo stesso. Oo|ra pe- 
rò che l’anatomia s|>arse benefica luce 
sulla fisica de’ corpi viventi, mostran- 
do la ìnsiillicìenza delle nozioni acqui- 
state collo studiare il solo esterno di 
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cuti (alti cttcri ; dopo eh’ està trclù 
il mittvro della loro interna ttruttu- 
ra, e indicò la tfiecie di tuccettiva 
degradazione eli’ etti tubitcooo nel 
propiu organismo, ore ai suppongano 
tcfiicrali gli uni dietro agli altri su di 
una stessa linea j in line, dopo che ren- 
ne dimostrato non potersi dare reru- 
iia funzione o racollù,senza la esisten- 
za degli organi destinati a fungerla, 
non è piò lecito il dire che l’essenza 
deiranimale consiste nella sensibilità, 
e nel molo spontaneo, poselaccliè non 
tutti gli animali sono dotati di ap|ia- 
rato sensientc. PSon è quindi la so- 
stanza ncrrosa, come crederasi, la 
radice, o, (ler dir meglio, la liase del- 
r animalità, mentre non la ti riscon- 
tra già in tutta l'estensione del re- 
gno animale. Si disse essere codesta 
sostanza amalgamata e confusa con 
quella prop'ia del corpo, negli enti 
che ne sembrano sprorristi, c che, 
|>er non isrorgerla, non c da conclu- 
dersi che non esiste; ma, qualora fos- 
se esalto codesto raziocinio, non do- 
vevano gli scrittori che Io fecero, per 
essere conseguenti, accoi-darc czian- 



g'iacchè ])areccbi vegetabili presen- 
tano dn movimenti piò sensibili di 
quelli di alcuni animali, cd il maggior 
numero tra essi poi ne eseguiscono, 
per esempio, colle loro radici e fo- 
glie, e coi loro rami, in modo da 
larcl rìsovvenire quelli prodotti dal- 
rislinlo, e provenienti al certo dal- 
la stessa causa, eh’ è quanto dire dal 
ciraltcre e tipo della organizzazione . 
IVell'uoroo caduto in quella specie di 
follia che sì propose di chiamare slu- 
pìdìtà, non solo esiste la pol[>a ner- 
vosa, ma ben anche lo stesso cervel- 
lo, c pure desso iiiuii altro movi- 
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mento eseguisce se non se quelli di- 
pendenti dalla sua qualità di essere 
organizzato, nò opera verun esterno 
alto di vulontii ; e ciò perché accadde 
uno scompìglio, im' alterazione nello 
strumento di sìlTatta facoltà. 

(Qualunque siasi l’organo di ogni 
provìncia nel regno aniraale,al quale 
vogliasi tener ìetro , lo si scorge 
gradatamente semplificarsi, decresce- 
re, perdere della propia energia, c 
terminare presto o tardi svanendo 
interamente; anzi nell' ultima classe 
ritrovasi il corpo ridotto ad una mas- 
sa- omogi'inra, composta di sola gelati- 
nosa cellulare, il di cui tessuto è, im- 
bevuto di lìqu'i^i ; p-r guisa che, sotto 
questo rapjKjrlo,evvi una maraviglio- 
sa analogia tra gli animali cd ì ve- 
getabili, la quale diviene ben anche 
piò prontmctaUi ove si considera clic 
le circostanze favorevoli allo sviluppo 
degli animalctlì microscopici, sono 
pur anche quelle |vcl dì cui mezzo 
nasce la quantità dì piante singolari, 
costituenti la famiglia dei funghi, al- 
cune delle quali sembrano anzi con- 
fondersi con essi Ilavvi dì piò, che 
la composizione chimica da cui spc- 
ravasi ricavare un distintivo caratte- 
re, è alfatto identica, posc'iacchò lì 
funghi racchiudono dell' azoto, quan- 
to il maggior numero delle sostan- 
ze animali. 

l.aondc piragonando insieme le ul- 
time cstremiu'i delle due serie anima- 
le e vegetabile, si riconosce sempre 
piò l' impossibilità dì (issare tra loro 
un lìmite decisivo. Identica ii’è l'ori- 
gine, nò risulta già dalla unione di 
due sessi che per anco non esisteva- 
no, 'ma si mostra pultostn fortuita, 
o, per dir raeglio.provienc dal concor- 
so di certe circostanze, le pò irnpoi - 
taiili tra le quali sono la umidità, il 
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calorico, e forse qualche fluido d’ i- 
gnota essenza. Nè varia pure la tes* 
altura, essendo ovunque costituita da 
un tessuto cellulare omogeneo, nelle 
cui cellule contiensi un fluida Da 
ciò proviene la GicUltà posseduta dai 
corpi, di riparare le perdite delle 
' partì che furono da essi Involate, dèlie 
quali approfitta natura onde propa- 
gare questi esseri, che, una volta na- 
ti, moltiplicansì per divisione, o per 
gemme. Non esìste per anco verun 
organo prop'iamente detto, e tutta- 
via osservasi già alcun movimen- 
to anche in essen dai naturalisù 
classificati fra li vegetabili , coitic 
avviene di certe coidlerve. In ambe 
le parti è il corpo raccolto, concen- 
trato; avvegnaché siasi per vario' 
tempo assegnato siffatto carattere ai 
soli animali, {>er ciò che crasi ob- 
bliato esservene fra loro alcuni, come 
li zoofiti, suscettibili dì svilupparsi 
in forma mollo superiore a quella 
fliù più mostruosi vegetabili In am- 
be le serie accade il nutrimento per 
imbibitura, per irradiamento dal- 
r esterno all’ interno; e siccome op- 
ponevasì siflatta particolarità al ca- 
rullcre atti'ibuìto in genere agli ani- 
ni.alì, qual è qudlo di avere un or- 
gano centrale digerente, cosi arri- 
vossi a dire non doversi tener eonto 
degli esseri, ne’ quali osservasi tal 
cosa,, per ciù che dessi sono micro- 
scopici ; come se la grandezza fosse 
dì molta importanza, e come se l’in- 
finìto numero dì codesti animali 
non ne compensasse anche di so- 
verchio la loro piccolezza. 

Dal momento che sì abbandona 
questa singolare famìglia dì enti, di- 
mno cosi eterocliti, mentre rijxir- 
tansi, |>er quasi A>rzato rìavvicina- 
meiito, al regno animale, in tero|X) 
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che sarebbe più conveniente dì con- 
fonderli insieme co’ loro sìmili, coi 
vegetabìfi, in una sola famigfia in- 
termedia tra li due regni organici, 
cessano tutte le difliròllù da noi 
esposte al principiare dì questo arti- 
colo, ned evvì più veruna lòtica nel 
fissare qualche carattere capace di 
essere applicato al rimanente della 
serie animale. * • 

Il più ragguardevole dì code- 
sti caratteri proviene dal vario mo- 
do di nutrirsi; mentre il maggior 
numero delle piante uopo hanno di 
fissarsi con una delle loro estremità 
in luogo umido, la temperatura del 
quale sia minore di quella , nel di 
cui mezzo rìtrovansi le loro par- 
ti libere ; codesta disposizione è in 
esse indispensabile pel corso del loro 
fluido nutritiva Infatti, ritrovandosi 
r estremità superiore entro calda at- 
mosfera, alla quale deve continua- 
mente tributare parte de’ suoi fluidi, 
soffre un interno vuoto, qualora \ 
lìquidi della terra non fossero stati 
costretti dì penetrare nelle radici, 
tanto per la forza di succhiamento 
esercitato dall’ aria , quanto per la 
capillarità de’ vasi destinati a tras- 
metterli, e in ìsfiecial modo per la 
vitale attività dei succhiati^ assorben- 
ti Ma gli animali che fruiscono della 
locomozione, potendo quindi pur an- 
che istantaneamente passare da luogo 
caldo in uno freddo, o da sito asciut- 
to in umido, ed anzi accadendo tal- 
volta che alciine delle loro parti sìeno 
esposte all’umido, ed altre all’asciut- 
to ; cosi voleva ragione che non fos- 
sero modellati alla maniera dei ve- 
getabili; abbisognava invece che co- 
desti esseri portassero seco loro un 
sacco, nel quale rinvenissero l’alì- 
mwto bisogncvidc al maotenimeato 
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(iella propia vita, qualuiKpie fetae 
il luogo dove *ì trasportassero; con- 
veniva che possedessero una cavità 
intestinale, uno stomaco in cui de- 
porvi potessero certa quantità di ali- 
menti da digerirsi A bell’agio , ed 
Assorbirne tranquillamente le partì 
nutritive, senza che niente inflaisse 
•u di codesto succhiamento la po- 
situra del loro corpo ; all' opposto 
dì ciò che avviene nelle piante, lai 
di cui nutrizione elTettuasi per una 
specie d' irradiazione in ogni senso. 
Era d’ altronde siflàtta disposizione 
l’unica compatìbile coll’esistenza del- 
' la sensibilità ; mentre avendo questa 
l'apecialmente rapporto cogli esterni 
oggetti, rosi non può rinvenirsi in 
esseriy ì di cui organi nutritivi gìac- 
' ciono nella circonferenza del corpo, 
e che vivono immersi tra ì loro ali- 
nimti. ^ ■ 

La nutrizione non ha d’ altronde 
presso gli animali il solo oggetto 
dì accrescerli, come nelle piante; ma 
deve, inoltre; riparare le perdite ca- 
gionate dallo eserdzio delle loro fun- 
zioni ; cd ecco 1’ origine delle va- 
rietà nel bisogno dì nutrirsi presso 
i vaij animali , e'iò che non succe- 
de nei vegetabili. Nei primi la nu- 
■trìzione conùnua , senza ìnterrom- 
pimcnto, per tutta la loro enstràza, 
sebbene cessano dall’ aggrandirsi ; 
mentre che nei secondi termina su- 
bito che non aumentano. E poiché 
zie sì presenta l’opportunità, diremo 
di passaggio essere questa una prova 
che sono materiali tutti li cangia- ■ 
mentì succedenti nel corpo anima- 
le ; posciaoché sarebbe cosa impos- 
sibile il riparare con mezzi materiali 
a delle alterazioni , o perdite, che 
non fossero dì ugual natura. E tuttc 
le nostre funzioni, senza eoccttnarne 
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neppur una, sono il risultato di can- 
giaménti visibili od ' impercettìbili , 
accaduti negli organi. 

Esigeva la locomozione, oltre una 
cavità digerente, una certa organiz- 
zazione, certo poter fisico nelle par- 
ti costituenti l’animale ; al qual po- 
tere non diveniva (allibile dì eansìa- 

o 

re posto al corpo, se non agendo 
sopra oggetti solidi o fluidi che lo 
circondavano, e facendogli rinvenire 
in essi la necessaria resistenza, onde 
spingerlo dal sito ov’c, in altro; ave- 
va perciò d’uopo l’animale di sten- 
dere o flettere alcune parti del suo 
corpo, all’ oggetto di prendersi un 
punto di apjKiggio sugli altri corpi 
da Cui era attorniato, e di ricevere 
da essi, nel tempo stesso che lì rì- 
spihgeva, la commozione bisognevo- 
le ad avanzare; conveniva, inoltre, 
che codesta estensione e flessione si 
potessero eseguire per un arbitrario 
movimento interno, indipendente da 
tutte le esterne impuls’ionì ; ed ecco 
r origine dell’ apj^||gk> nervoso e 
della sua necessarià oontegoenza. la 
sensibilità cioè generale o ^parziale 
alle varie indolì di sensaziom ; e da 
questa procedettero altresì gli organi 
dei Mnsi. Si disse essere il tatto co- 
moBi a tutti gli animali ; ma questa 
asserzione ne sembra erronea, .per 
ciò che gli animali destituti di ner- 
vi, deggìono necessariamente essere 
anche privi del tatto , nè perchè 
moovonsi allorquando un corpo li 
tocca, ne deriva punto eh’ essi sen- 
tano questa Corpo, come l’ abbassa- 
mento delle foglie, nella sensitiva 
non annuncia eh’ essa percepì l’ur- 
to, nè che J polo nord di ago cala- 
mitato , senta il polo sud di altra 
spranga, perchè inclìnossi dal suo 
lato. Essendo questo princìpio per 
la 
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anoo ignorato ooal ne là di meaticn 
ripeterò non darai (àcoltà lenza or- 
gano epcciale, come non >i dà eireU 
to senza causa ; e il voler accor- 
dare il senso del gusto al polipo, 
perciò che inghiotte alimenti nel suo 
stomaco, diviene un abusare strana- 
mente dei diritti dell' analogia : il 
poli|)0, infatti, non può aver questo 
senso, mancando di nervi ; c prova 
a bastanza eh’ esso non gusta gli ali- 
menti, il vederlo ad nighiottire tutti 
i corpi che rinviene presso di sè , 
nutritivi od indigeribili cb’essi gic-| 
no , rimandando poscia quelli dai 
quali non potè ricavare della mole- 
cole assimilabili. 

Tali sono i generali caratteri che 
si possono assegnare agli animali, fa- 
cendo, inoltre, astrazione dall’ immen- 
sa famiglia culla quale principia c<v 
desto regno, che non presenta veru- 
no di que’ segni convenuti ad aversi 
come spettanti all’animalità, e avente 
le sole piò semplici condizioni della 
vita' c della organizzazione. Si può a 
uesti caratteri aggiungere la (àcolu'i 
i procreare il suo simile col concor- 
so del due sessi, purché si {)crvcnga 
a dimostrare esserne di essi prive le 
])iante, come lo dissero già molti bo- 
tanici, come lo crede T urpin, e co- 
me tentò di provare Hcnscbel con 
molte esperienze, le quali, se non ar- 
recano per anco un intiero convinci- 
mento, deggiono per lo meno scuo- 
tere la fede, ed ins|ùrare dei dubbj. 

(,)uesti tre elementi, cioè l’ interna 
Qutnzione, la sensibilità , e la loco- 
mozione* insieme combinati, produs- 
sero tutte le facoltii, tutte'le iiinzioni 
ammali, che veggonsi moltiplicate e 
poco a poco complicate, a norma che 
si ascende dagli esseri itneno anima- 
lizzati, ai piò perfetti, s’ è lecito co- 
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si dirli, in capo ai quali trovasi col- 
locato l'uomo. Per simil guisa do[jo 
essere stata la conlrattilitii nel prin- 
cipio adoprata pò soli moti di pro- 
gressione del corpo, o delle sue par- 
ti, fu eziandio applicata alla nutri- 
zione ; divenendo cosi sorgete di u- 
na potenza che cacc'ia i liquidi, li di- 
rige, li'trasporta in ogni senso, indi- 
pendentemente . dalla forza di suc- 
chiamento dell’ atmosfera , che pur 
sembra avere' grande inlluenza,e for- 
se unica, nel circolo degli umori vege- 
tabili, e che deve infatti bastare per 
movimenti dirigentisi in un sol ver- 
so. Questa forza interna, aggiunta al- 
la digestione, è la circolazione , che 
diviene possibile negli animali, in ra- 
gione della fibra muscobre.adoprata 
nella formazione dei rasi, a cui com- 
partisce la facolu'i contrattile. Divie- 
ne indispensabile ove sia molto com- 
plicata la organizzazione, giacché al- 
lora la imbibizione sarebbe stata in- 
suIEcientc per la nutrizione delle par- 
ti; mentre pure là d’uopo che il flui- 
do afimentare sìa spinto verso tutte 
con moltissime direzioni, quasi ìnii- 
nìtamentè variate. 

Ma g'ià molto prima della circola- 
zione scorgesi comparire la respira- 
zione, o, per dir meglio, gli organi 
circolalo!^ , in vece di essere dappri- 
ma consacrati al trasporto del fluido 
nutritivo, lo sono a quello del fluido 
respiratorio. Le trachee dapprima 
acquìfere, indi areifere, esistono assai 
tempo innanzi dei vasi sanguigni, dal 
che ne segue essere -la respìrazàine 
piò importante della circolazione; e 
sebbene non se nc conosca a bastan- 
za lo scopo, sembra però indubilaU) 
ch’essa sia destinata a riparare por- 
zione delle perdite cagionato dali’e- 
sei'cìz'io delle funzioni, le quali non 
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•olo consumano certa quautiti di ma- 
teria, ma alterano ben anrbe la com- 
binazione di ciò die resta, rarcndngii 
perdere la làcoltii di poter pid ser- 
vire agli stessi usi, 

IS'c sarebbe agevolissimo il mol- 
tiplicare in questo, luogo all’iiirmito 
le considerazioni sugli animali , in 
ispeeial modo colb mira di vie me- 
glio dimostrare che tutte le loro Ta- 
collù provengono dalle diverse com- 
binazioni , e dalla ogiior crescente 
composizione dei tre organici de- 
menti rondamcniali ; ma con questa 
poco metodica direzione, anlicijiarcs- 
sirao delle nozioni che deggiono na- 
turalmente rijiorsi ncirarticolo spel- 
tlnte a ogni iunzìone, ad ogni facol- 
tìt in particolare, od in quelli nei 
quali saremmo costretti entrare, al- 
lor quando ci occuperemo delle fà- 
coLTv' in generale, delle Fe^zlONl, 
della oncAKi7.7.t7.iuM:, e della vita. 

AI\IMALI2^-AZlOM‘i, s f. animali- 
satio. Nel suo più esteso significato 
questa voce indica il passaggio della 
materia inorganica o vegetale allo 
stato di animalilù ; e, se questo Di- 
zionario non' fosse prindpalmente 
destinato alla anlro|>ologla medica, 
dovressimo in tale articolo esporre 
tutto ciù che si disse, c tutto quel 
poco che si sa intorno al movimento 
per()ctuo, od alle modificazioni ikt 
le quali la materia arriva alla forma 
animale: faressimo allora vedere clic 
le sostanze dette elementari, servono 
al mantenimento de’ vegetali ; men- 
tre questi e quelle suppliscono al- 
r aumento degfi animali, e |iorzionc 
poi dei rimasugli loro nutrono le 
piante, nel tempo stesso clic gli altri 
sjiarsi nell'atmosfera d confusi col 
suolo riassumono la loro forma pri-' 
uiitiva ; le quali cose tutte saranno 
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da noi rapidamente esposte in trat- 
tando dclb HATEiiu . Ma qui volen- 
do limitarci a considerare 1 aiiimaliz- 
zazionc sotto l'aspetto medico-fisio- 
logico, la diffincrenào |>cr f insiemi; 
delle modificazioni solfertc dalle so- 
stanze mangerecce vegetabili od inor- 
ganiche ch’esse sieno innanzi di es- 
sere assimilate , eh’ è quanto dire 
avanti di |K>tcr essere applicale agli 
organi , per b di cui Mmnziovii 
sono silTalte sostanze destinate. 

Provengono queste modificazioni 
cbl suca;ssivo mcscuglio delle mo- 
lecole mangiabili, colia saliva , col 
muco esobg'iacA) e stomachico, col 
succo |>ancrcaticu, colb bile, col chi- 
lo, sangue venoso ed arterioso, non 
che dalla azione su dì loro esemta- 
ta dagli organi della masticazione, 
deglutizione, digestione, dai vasi chi- 
liferi, dalle vene c cavitìi destre del 
cuore, dal polmone, dalle cavità si- 
nistre del cuore, e dal sistema arte- 
rioso ; dietro le quali modilìcazioiii 
tutte il boccone alimentare diviene 
successivamente chimo, uiilo, e SA^- 
CLE arterioso. 

Per quaota analogia esista' fra 
le sostanze animali delle quali ci nu- 
triamo, innanzi di essere assimib- 
tc al nostro organismo, pare che osse 
pure sopportino gli stessi cangiamenti 
delle sostanze mangierecce, vegetali, 
od ìnorganìchc,delle quali parlammo. 
Credesi però che le sostanze tratte 
dal regno animale, incontrino con 
maggiore bcìlilà e prontezza, codc- 
' ste indispensabili modificazioni: reg- 
gasi ASSIHILAZIOAE, e nUTfllZIO.>S- 

AMMAl.lTA’, s. f. animalitas, attri- 
buti e facoltà dclb materia organica 
animale. 

ANO, s. m. anus, podex, culus, anu- 

I lus: apertura presso a (loco circob- 
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re, posta all' estremità dell' intestino 
retto; per la quale vengono espulsi 
li residui degli alimenti. 

Esiste r ano in tutti gli animali, 
eccettuati però li piò imperfetti, che 
non posseggono se non che una sola 
apertura, la quale serve ad essi al 
doppio oggetto di far entrare ed 
escire gli alimenti, ed i loro residui ; 
non in tutti però possiede esso quel- 
r unica destinazione da noi assegna- 
tagli, giacché in molti escono per 
esso gli organi della generazione, gli 
uovi, od i figli che nascono, come 
anrhe in alcuni delle armi offensive 
o difensive. 

Nascosto nell’ umano genere nel 
fondo della scanalatura che divide le 
due natiche, presenta esso una spe- 
cie di anello, fornito di piccole pli- 
che raggiale, circondate da follìcoli 
che esalano un fètido odore, ed è at- 
torniato da pelle di colore comune- 
mente piò carico del Testo del cor- 
]x>; dopo la pubertà trovasi nell’uomo 
sempre ombreggiato da peli, che 
rinvengonsì assai di rado nella donna. 

Formato per lo piò da fibre mu- 
scolari che distinguonsi in quattro 
iàsciooli, gli sriNTKRi e li doc f.le- 
VATOBi, è r ano abitualmente chiu- 
so, e ià d’uopo osare un certo sforzo 
onde vincere la resistenza ch’esso op- 
pone ; perchè si apra conviene in ispc- 
ciilìtà che r intestino retto racchiu- 
da delle materie, spinte verso la sua 
estremità dall' azione riunita del dia- 
framma e dei muscoli addominali ; 
poi il rilassamento di codesto loro 
diviene sempre nelle malattie un se- 
gno infàusto, denotando grande pro- 
strazione di forze : lo che accade di 
frequente nei moribondi, 
j Checché se ne dira, l’ano non in- 
spira un’invincibile ripugnanza a lut-. 
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ti gli animali, ed anzi aicnni hanno 
per lui deH’attrazione ; nè veruno 
Ignora die per questo lato i cani 
deggiono porsi in capo di lista. La 
società però introdusse il costume 
di non parlarne fra gli uomini se 
non con disprezzo, ed il solo suo 
nome forma nel popolo una delle 
piò grandi ingiurie: niun vizio poi 
deve inspirare maggiore avversione, 
ed essere considerato si orribile ed 
abbominevole, quanto quella passio- 
ne che trascina alcuni esseri depra- 
vali a violare le leggi della natura, 
facendosi oggetto di piacere una 
parte che non deve inspirare che 
disgusto c ributtanza. 

Le piti importanti lesioni delfano 
vengono costituite dalle viziose con- 
formazioni, o dalla mancanza di que- 
Bl’a|>ertura ; dalla presenza di corpi 
stranieri che vi si solTermano; dalle 
contrazioni spasmodiche, o dalle fes- 
sure che ne ristringono, o ne sol- 
cano Torlo; e per ultimo dagli asces- 
si e dalle fìstole che avvengono ne' 
Suoi dintorni. 

Alterazioni di conjbrmazione 
deir ano. — Questa sorte di lesioni 
oppone sempre degli ostacoli, piò o 
meno grandi,alla escrezione delle ma- 
terie fecali. Talvolta l'ano esiste, ma 
è chiuso da trammezza membrano- 
sa |xiBta a livello, od a maggior o 
minore distanza dal retto; o pure si 
mostra desso cosi stretto da permette- 
re il solo passaggio di materie liquide. 
Altre volte la parte inferiore del ret- 
to trovasi obbliterata c ponverlila in 
cordone fibroso, che attraversa i mu- 
scoli sfinteri, i quali presentano gran- 
dissima contrazione. Finalmente son- 
vi de’ casi, per. buona ventura mollo 
rari, ntf quali non si scorge vestigio 
di ano o dì sfintere, ed ove il retto 
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termina in una ipecie di fondo di 
sarro a maggiore o minore altezza ; 
e talvolta si apre nella vescica dcl- 
l’uomo, 0 nella vagina presso le fem- 
mine. 

É mai sempre indispensabile lo 
assicurarsi subito dopo la nascita, se 
il fanciullo abbia o. no qualche di- 
fetto di conformazione, e in ispedal 
modo poi se l’apertura dell’ano sia 
perfettamente libera ; che se non ac- 
cada all'epoca convenevole la evacua- 
zione del meconio, l’ infante vagisce 
e piange, fa de’ violenti ed inutili 
sforzi per espellere le materie rite- 
nute, U suo ventre divien gonfio e 
duro, afiànnosa la respirazione, il 
polso piccolo, chiuso, e si debole da 
discemersi appena ; si accrescono gli 
sforzi, aumentando senza (iosa la di 
lui agitazione; c in fine sopravven- 
gono le convuls'ioni, e muore il làn- 
ciullo tre, quattro, o sei giorni dopo 
la propia nasata, essendo cosa ra- 
rissima eh’ egli sopravviva a questo 
termine. 

Sarà poi facile il riconoscere se 
r ano, avvegnaché ben conformato, 
sia chiuso da membrana che ne riu- 
nisca gli orli; mentre allora il meco- 
nio sp'mto contro questa trammezza, 
la là esternamente rialzare, forman- 
do un tumore molle, fluttuante, più 
o meno verdastro, a norma della 
densità della pellicola che sta nel 
suo apice. Dovrà in tal caso il chi- 
rurgo incidere in croce siffatta mem- 
brana con lancetta, o bistorì; scappa 
cosi con forza il meconio, ed il ven- 
tre divien molle e più piccolo ; ripren- 
dono in breve le funzioni il loro na- 
turale esercizio,, e si ristabilisce la 
calma ; s’ introdurrà nell’ apertura 
dell’ano una faldelb, onde prevenire; 
ulteriore olluraincnto, che converrà' 
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ne primi giorni rinovare tante volte, 
quante le materie fecali uscendo la 
strascinano seco. 

Durante tutte le Operaàoni che 
le malattie dell’ano esigono ne’ fan- 
ciulli, si collocheranno essi sui ginoc- 
chi delle loro nutrici. Col dorso al 
basso, le gambe alzale sul propio 
ventre e disgiunte, per modo che la 
regione dell’ano, il perineo e le parti 
vicine sieno perfettamente allo sco- 
perto. 

I-a presenza degli anzidetti sinto- 
mi, il ritardo della escrezione del me- 
conio, la inefficacia de'purganti, indi- 
cano ch’ovvi sopra l’ano un impedi- 
mento allo scolo delle materie - ster- 
coracee, alla qual cosa si darà la pro- 
va, coll’applicare un quarto di cliste- 
re, il di dii liquido refluirà lateral- 
mente alla cannuccia, a seconda elie 
s ingegnerà d’ introdurlo, ed una son- 
da spuntata, introdotta nell’ano, farà 
sentire a maggiore o minore profon- 
dità, una trammezza membranacea, 
tesa, molle, che verrà spinta verso 
lo strumento ad ogni sforzo del ma- 
lato . Fabbricio llcUno, Saviard , 
Heister, Engerrand, G. L. Petit, Sa- 
batier e molU altri , ebbero nella 
loro pratica a riscontrare diletti di 
questa specie , i quali esigono che 
SI taglia in croce lacridentale mem- 
brana mediante lancetta fissa sut 
propio manico , e circondata da 
pannilini fin verso la di Iri punta; 
o pure con bistori parimenti fornito 
di fascetta, o finalmente, come acco- 
stumava G. L. Petit, col fàringotomo, 
la di cui cannuccia s’ introduce fino a 
che vada a poggiare sull’ ostacolo, il 
quale vien diviso col premere l’ela- 
stico, e cacriar fuori la lama tagliente. 
Si mediebefà poi la piaga come nel- 
l’antecedentc caso, ponendo traUsuoi 
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orli un piumarriuolo Hi filacoe, |>er 
impfilire la loro riunione: lo rlie 
giovcri in mo«lo singolare nc’ primi 
giorni; posdaeeliiy qualora siasi stabi- 
lita la suppurazione, la gola presen- 
za delle materie e il loro continuo 
passaggio, sono sufficienti ostacoli al 
recidirarc del male. 

In un infermo di tal qiialìtfi Sa)}a- 
lier vide l’ intestino internato nel 
condotto, ]>nslo sotto la trammezza, 
presentare al hislorl il suo laterale 
parete ; ed essendosi evacuata la ma- 
teria, l’intestino risalì, e cessò la di 
lui apertura di corris|)ondere alla 
piaga esterna, succedendo rosi nel 
basto ventre una mortale infiltrazio- 
ne stercoracea; ò quaii impossibile, 
prima di opcrare,il riconoscere code- 
sta sveuturata disposizione, c quin- 
di anche lo evitare il funesto risul- 
tato della operazione. 

Anche gli adulti presentano tal- 
volta una conformazione analoga a 
quella di cui si ragiona ; ned è molto 
rhc andò allo S|>edale di Parigi un 
uomo per guaiire di fistola stercora- 
cea, avendo fin dalla sua giovinezza 
sofl’crte frequenti eolichcj e le di rui 
materie escivano in forma di sottili 
cilindri. Esplorando il suo retto, Ou- 
jiuvtren vi rinvenne, a qualche di- 
stanza dall‘ano,una trammezza mem- 
branacea, solida, trasversale, avente 
uno stretto foro nel propio centro; 
il professore la divise in croce col 
mezzo di un bistori con lama fornita 
di fascetta, e da lui guidato dietro 
r indice della mano sinistra ; la fi- 
stola pur anche venne jvoscia opera- 
ta, e<l il malato guari perfettamente 
di entrambi gl’ incomodi. 

Sono rari gli ani troppo stretti: 
Scultcto tuttavia cita’cseinpio, ch’o- 
gli ne risanò introducendo neH’apei^ 
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tura un pezzo di radice di genziana, 
che grado a grado la dilatò; ma se 
fossero stati troppo stretti gli sfin- 
teri, o la pelle, potevànsi incidere, e 
collocare una faldella fra le labbra 
della piaga per tenerle disgiunte ; ove 
però fosse troppo angusta l’ estre- 
miti inferiore del retto, diverrebbe 
impossibile questa operazione, e con- 
verrà insistere coi corpi valevofi a 
dilatare l’ intestino. Si useranno gli 
stessi prtwessi.ogni qual volta l’aper- 
tura dell’ano sia ristretta per viziosa 
cicatrice, proveniente da fìstola ope- 
rata, o dall’ estirpamento dì tumori 
cancerosi |K>sli ne’ suoi dintorni. 

ninvengonsi talora all' esterno le 
tracce dell’ano, senza che siavi niun 
foro; ma evtì un cordone fibroso, 
solido, piò o meno alto, formato 
dalla riunione, e dal condensamento 
delle pareli della estremità inferiore 
del retto, attorno al quale stanno gli 
sfìnlerì foitemente contralti: dispo- 
sizione che venne riscontrata da G. 
L. Petit. Conviene allora tagliare la 
pelle che copre il sito dote esiste- 
rebbe l’ano nalurale, ed introdurre 
la lama dì un bistori dritto nella 
conosciuta direzione del retto per 
arrivare a codesto intestino. Ne ave^ 
va, per questo caso singolare, il Petit 
inventato uno tre quarti piò grosso e 
più corto degli ordinari, a cannuccia 
fessa in tutta la sua lunghezza, sì 
che servisse dì guida ad un bistori 
destinato ad ampliare la piaga ; il 
cpiale strumento può introdursi fino 
alla profondità dì due o tre pollìri; 
ma se a questa distanza non si ri- 
scontra l’ intestino, bisogna fare un 
ano arteficiale ; ed essendovi poi per- 
venuti, sì porrà nella piaga, preventi- 
vamente aggrandita, un piumaeciuolo 
di filacce, od anche nna cannuccia si- 
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mite A quella che «i adopera allor* 
quando, dopo il taglio, ai medica l’in- 
ciaione; aeraendo esao corpo itranic- 
ro a im|>edire che b gonfiezza delle 
parti cancelli la ria arteficiale che ai 
praticò, ed a mantenere quindi li- 
bera la eacrezione delle materie ater- 
coracee. 

Si chicae come continuerebbe in 
aimili circostanze la espulsione delle 
fecce." La loro eacita sarebbe certa- 
mente involontaria , mancando lo 
sfintere alb nuora apertura ; il canale 
della piaga però ai copre di membra- 
na mucosa accidentale, simile a quella 
che scorgesi in ogni tragitto liatolo- 
-• so, la quale previene l’ infiltramen- 
to delle materie stercoracee, e l’ ag- 
glutinazione delle parti : egli è però 
pili fàcile rimecTiare a questo inconve- 
niente, di quello che agl’ incomodi 
che apporta seco un ano anormale. 

Esiste qualche esempio di confor- 
mazione piò difficile a ridursi allo 
stato naturale, avendosi veduto l'ano 
fornito al di sopra di un canale più o 
meno lungo, perfettamente lìbero, 
che terminava repentinamente colla 
riunione delle pareti del retto, b di 
cui" cavità perdevasi nella lunghezza 
di molti pollici ; questa disposizione 
che fu descritta da Jesaen, Schuize, 
cd alcuni altri, non presta che b 
rissoraa di praticare l’ano anormalo 
nell’inguine sinistro. La condotta del 
chirurgo dovrà essere identica, qua- 
lora il retto manchi del tutto, cd il 
colon finisca di repente nelb cellu- 
bre, tanto se l’ ano è ben confor- 
mato , come se non esiste ; ma il 
maggior numero di queste strane 
conformazioni , non si riconosce 
che dopo b morte degl’infermi; e 
riescono di rovento infruttuose le 
operanoni che si tentano, a (ine di 
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ristabilire il naturab andamento 
delle materie fecali. • 

Alcuni fanciulli, per ultimo, na- 
scono senza verun indizio di ano, 
terminando in loro il retto in un 
fondo di sacco, piò o meno alto, 
circondato dal tessuto cellulare. Fece 
osservare G. L. Petit, che allora ò 
r intestino collocato piò anterior- 
mente dello stato naturale, essendo 
spinto verso la vescica, dalle mateiie 
fecali che lo distendono. Ed avendo 
un chirurgo, in caso consimile, pra- 
ticata un* incisione nelb pelle, c vo- 
lendo rintracciare il retto col pro- 
pio dito, questo s’ intromise fra il 
sacro e l’intestino: staccò quesl’ul- 
timoi e fu costretto abbandonare il 
bambino: alcune ore dopo il retto 
sporse fra la piaga, e lo si divise 
facilmente. In tal caso il chirurgo 
farà un taglio dall’inn.'inzi al dire- 
tro, nel sito ove dovrebbe esistere 
l’ano, ed immergendo nelle parti b 
punta del bistorì, od il tfc-quarti, 
seguendo la direzione del retto, an- 
drà in traccia dell’mteslino : non 
deve però prudenza permettere di 
portare lo strumento al dr là di tre 
pollici di profondità, ed ove non sì 
rinvenga nulb, o che il dito intro- 
dotto nelb pbga non pervenga a 
riscontrare la desiderata parte, si 
dovrà tantosto stabilire l’ano anor- 
mala Ogni volta che si pratiche- 
ranno operazioni dì simil genehe , 
s’ introdurrà prima una sonda in ve- 
scica per evacuare l’urìna, ed allon- 
tanare il suo serbatojo dalla strada 
che deggiono percorrere gli stru- 
menti; servendo essa inoltre di guida 
nelle ricerche che sì faranno. 

Se il retto comunica colla vagina, 
o colla vescica, mentre pure evvi 
r ano ben conformato, la mabltia 
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dircnta una liitola retto-raginale, o 
rello-veacicale congenita, die esige 
Io stesso trattamento de’ morbi ana- 
loghi, i quali accidentalmente suc- 
cedono in persone adulte ( F edi 
retto). Ma ae l’ano non esiste, e le 
materie stercoracee scorrono quasi 
tutte per* la vagina o per l’uretra, è 
la inrermitii per Io piò incurabile, ed 
i fanciulli Ineriscono allorquando la 
vescica serve di comun canale escre- 
torio, divenendo TafTare meno grave 
qualora sia la vagina che supplisca 
all’ano. Potrebbesi forse tentare il 
ristabilimento della via naturale; ma 
siflalte operazioni allontanansi a se- 
gno dalle ordinarie, di cui accennam- 
mo le regole, e deggionsi cotanto 
modificare a seconda del singoli casi, 
che diviene impossibile il prescrivere 
alqin generale precetto intorno alla 
loro esecuzione; devesi quindi abban- 
donarne la pratica al genio dei gran- 
di chirurghi. 

Sebbene parecchie di queste im- 
perforazioni congenite dell’ano, spet- 
tano alle anormali strutture del ret- 
to, pure vennero da noi tutte qui 
raccolte, bell’ intenzione di presen- 
tare un quadro completo di siffatte 
inièriniUi. D scirro dei retto produco 
accidentalmente negli adulti dei gua- 
sti consimili; ma siccome il princi- 
pale fenomeno di questo morbo non 
é l’ostacolo posto all’escrezione delle 
fecce, cosi ne rimettiamo la storia 
all’ articolo retto. 

Corpi estranei soffermati net- 
r ano. — li corpi estranei che fer- 
mansì hell' inferiore apertura del ca- 
nal digerente, o vennero introdotti 
per la bocca e percorsero la cavità 
intestinale, o vi furono cacciati per 
lo stesso ano, o da ultimo svilup- 
paronsi nell’ interno del corpo. 
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Gli accidenti che ne risultano, di- 
pendono dall’ interrotto corto dell* 
materie fecali, dalla irritazione dap- 
prima locale nel retto, ma che da 
di là si propaga a tutti gl' intestini 
grossi, ìndi all’intero tubo alinnen- 
tare, poscia alla vescica, agli ure- 
terj ed ai reni, e per ultimo l’ano 
stesso diviene sede di violenta in- 
fiammazione, che invade le parti vi- 
cine, e che determina la suppura- 
zione o la cangrena dei tessuti mal- 
trattati. 

I principali fenomeni causati da 
corpi estranei soffermati nell’ano 
sono il dolore pià o meno vivo nel- 
la estremità inferiore del retto, che 
dai malati sì crede proveniente dalle 
emorroidi; dei frequenti bisogni di 
porsi alla seggiola, senza poter ef- 
fettuare lo scarico; delle coliche pri- 
ma leggiere e limitate alla parte 
infcrior sinistra del ventre, ma che 
divengono violente ed eatese;il polso 
frequente, vivo, serralo; la respira- 
zione difficile, aflànnosa ; il viso trop- 
po animato, e gli occhi scintillanti; 
una continua agitazione che aumenta 
ad ogni istante; le urine sparse, ros- 
seggìanti ; ed un senso di calore co- 
cente alla vescica : questi sintomi 
divengono gravi e rapidi, quanto 
pili l’individuo è sensìbile, irritabile, 
quanto pià acuto sia il corpo estraneo, 
e più completamente ostruito il pas- 
saggio delle materie fecali. Succede 
tosto nell’ ano e ne’ suoi dintorni, 
una più o meno grande infiamma- 
zione, che non lascia dubitare sul- 
la origine del male; e il dito intro- 
dotto nel retto termina d' indicar- 
ne la natura, col fame conoscere il 
volume e la situazione dei oorp* 
estranei. 

Per convenevolmente procedere 
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nell' esame ed estrazione di (peste 
sostanze, dovrà il malato giacere 
sopra .un bu>, còlle gambe e coscie 
flesse, riavvicinate al ventre, e il de- 
retano sporgente suU orlo del letto, 
che si avrà prima fornito di ripie- 
gato lenzuolo. Un assistente posto 
in gin(x;cliìone sul lato opposto del 
letto, alzerà la natica - supcriore te- 
nendo nel tempo stesso ferreo il 
bacino; un altro assisUmte manterrà 
immobili le cosce e le gambe ; e 
se la luce non rifletterà diretta- 
mente sulla parte malata, converrà 
giovarsi di cerino che si afliderà ad 
un terzo assistente. 

I corpi stranieri che inghiottiti 
sofTcrinansi nell'ano, per Io piià sono 
frammenti di osti, spini di pcsei, 
n 9 rciuoli di ciriegie e di prunc, od 
altre sostanze consimili. Succede pe- 
rò talvolta che certe strane idee fac- 
ciano trangugiare (»rpi di ben di- 
versa natura, eomc fu il filo di ferro 
lungo tre pollici inghiottito da un 
Ussaro, la di cui storia ci venne 
trasmessa da Sauc^erotle ; l' ampolla 
mangiala da un pazzo, che si ruppe 
nel retto ; e simili. 

Se il corpo estraneo è libero so- 
pra r ano, basterà introdurvi delle 
piccole tenaglie, simili a quelle che 
adopransi nella litolomi'a pe' fanciul- 
li, onde prenderlo <m 1 estrarlo ; pre- 
ferendole alle comuni pinzette, per 
ciò che, essendo piò estesa la loro su- 
perficie, agguantano meglio il cor- 
po, lo coprono quasi interamente e 
preservano le parli dal contatto delle 
asprezze, di cui è per avventura 
dotato. 

Essendo chiamato Tostain ad as< 
sisterc un malato ch'era sofferente 
pei sintomi sucsprcssi, e che ave- 
vasi cacciato giù un osso il quale gli 
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si era soffermalo nell’esofago, rinven- 
ne che questo corpo estraneo ave- 
va perforalo rimestino immediata- 
mente sopra l’ano, e una delle sue 
acutissime estremità sporgeva altra- 
Tcrso la pelle, mentre l’altra stava 
per anco nel retto; divise questo abi- 
le chirurgo tutte le prti che giace- 
vano fra la scheggia e la cavità 
intestinale, e Io estrasse quindi fa- 
cilmente; una simile condotta sarà 
la piò ragionevole, sempre che si 
presenterai egual caso; si mediclierà 
poi il malato come se fosse stato 
opiu'ato per la fistola, nè tarderà 
molto a guarire. 

l'holinx e RIeeckren furono in- 
vocati , onde trarre dall’ ano del- 
le mascelle di rombo, che si erano 
intrigate per traverso poco sopra 
di esso; in tali casi però non devesi 
imitare il processo del secondo fra 
questi pratici, che le estrasse dila- 
tando e lacerando la parte; ma ben- 
sì è da dividersi la scheggia con ro- 
buste forbici, come praticò Tholinx, 
e farne se|iaratamente escire i fram- 
menti. Vattain che liberò l’ Ussaro, 
di cui parlammo, dal filo di ferro 
per lui inghioltito, e situato tras- 
versalmente nel retto, adoperò due 
semi-cilindri co’ quali dilatò l’ano, 
mentre che con ottuso uncino ritira- 
va il corpo estranea 

Si ebbe la sventura di rompere 
nel retto , volendola far escire, la 
bottiglia che aveva inghiottita il paz- 
zo succitato; e ne accaddero abbon- 
danti emorragie, e vivissimi dolori, 
quando fu cJi’iamato Saucerotte, il 
qual (elebre prati(x> fece tener dis- 
giunti, con tre uncini ottusi, gli orli 
dell’ano, nel tempo ch’egli con una 
pinzetta estraeva tutti li pezzi di ve- 
tro; calmaronsi sull’istante tulli gli 
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arcidenti, e U guarigione iii ooro-> 
pletata da alcune injezioni emol-l 
lieiiti. 

Gli annaFi della chirurgia, e spe- 
cialmente le raccolte periodiche, so- 
no pieni di osservazioni piiV o me- 
no rare di corpi stranieri intro- 
dotti nell' ano, e che stanziaro- 
no nel retto, per estere sfuggiti 
agli operatori: non ^ nostra inten- 
zione dì riprodurre queste storie,che 
dimostrano a quali spropositi una de- 
pravata immaginazione possa trasci- 
nare gli uomini; ma riporteremo le 
più ragguardevoli, all’oggetto d'indi- 
care la condotta da tenersi, qiialo- 
ra essi si riproducessero e si iòsse- 
ix> consultati per casi analoghi. 

La osservazione di Marchetti rela- 
tiva ad una coda dì porco,introdotta 
da 'studenti nell'anu di giovine, che fu 
posta in una cannuccia, per rìtrarla 
senza ferire le parli, è troppo nota, 
senza che noi ci fermiamo a descrì- 
verne le particolaritù . I corpi al- 
lungati , come vasi da pomate, ta- 
bacchiere, astucci, bottiglie simili alle 
nostre fiaschette d’acqua di Cologna 
ed altri analoghi, si ritireranno unica- 
mente colle pinzette ; ma se il corpo 
sia fragile, ed i suoi pezzetti possanno 
ferire l’intestino, converrà usare di 
grandi precauzioni per non romper- 
. lo ; e qualora l’apertura dell’ano sia 
troppo angusta, cd oppongasi anche 
alla sua estrazione il gonfiamento 
delle parti, converrà subito sbri- 
gliarlo, ed aprirgli un pssaggio fa- 
cile, mediante un ordinario bistori 
introdotto nell'ano, guidato sul dito, 
o sul corpo estraneo, il di cui ta- 
gliente deve rivolgersi lateralmente 
o posteriormente. 

Nè seguiranno gli abiti pratici, 
in circostanze cotanto dififidli, 1’ e-, 


ANO 

aempio di quel chirurgo che fu dii>- 
mato presso il malato di «ai 1^lf' 
fit comunicò la storia alla Socie- 
tà medica di emulazione . Questo 
infelice a’ introdusse dapprima nel- 
l'ano una tabacchiera, che sì estrasse 
con somma fatica ; alcun tempo dopo 
in un accesso di delirio, si servi di 
globelto di legno che gfi sfuggi ed 
ascese nel retto per la contrario- 
ne degli sfinteri, al dì là 'de' qua- 
li fu sospinto; oppooevasì esso alla 
piò piccola escita di materie sterco- 
racee, causando, per primi tnoonve- 
nienti, forti dolori, coliche, o tome- 
fazione alle parti immediatamente 
irritate. Venne invitato un pratico, 
che introdusse nel globctto un suc- 
chiello ; ma sìccomé il pssaggio era 
stretto, cosi lo strumento scappò, 
e ne risultò una pìccola apertura pr 
la quale escivano le materie liquide, 
cd 1 gaz stercoracei : 'd malato fu 
alquanto sollevato, ma ricomprvero 
fra pòco gli accadenti, facendo ra- 
pidi progressi; estremo divenne il 
gonfiamento dell’ano, e dèlie prti 
Vienne; F infermo mori con tutù li 
sintomi dello strangolamento inte- 
stinale. É evidente che potenranri 
assaggiare ulteriori sforzi onde rom- 
pre il corp estranc», e farlo sor- 
tire a pezzetti, o pure tagl'iare lar- 
gamente gli orli dell’ano per procu- 
rargli un’ escàta. 

Zacuto pria di una sangnitu- 
ga che ascese nel retto, irritando- 
lo grandemente ; fec» un’ injerione 
di decotto di cipolla, e sortì F ani- 
male quasi morto : propone egli, in 
tali casi, lo sterco di bue sciolto nd- 
F acqua, il c:astoreo e simili ; ma 
giova perferire a tutti questi mezzi 
Faceto allungato, c«me più facile ad 
aversi, c più efficace. 


Diniiized by Googk 


ANO 

Alcuni uomini rc*i brutali da ab- 
boninrvule depravazione, loUopon- 
gono talvolta de’ giovani a’ loro ab- 
borriliilì allentati; e, ove ai ricorra 
alle aiitoritli, può biaognarc un caa- 
mc medico-legale della |iartc: acor- 
geai allora un roaaoie più o meno 
ibrlé nella pelle die circonda l’ano, 
eh’ è apcaao acoriata ; li dintorni del- 
r orifizio aono tumefatti, dolenti, i n- 
(iammali ; e l’orlo ateaao dell’ano ap 
panare gonfio, rivoltalo all’ esterno ; 
clic ae il pene • Introdotto era di dia' 
metro enorme, gli sfinteri ai rinver- 
ranno lacerali , del pari che la por- 
zione del retto da loro circondata 
questi fenomeni bastano ad accer- 
tare la introduzione di corpo duro 
c voluminoso nell’ano, ma non in- 
dicano già la di ^ui natura ; ed 
sull'esame dei fatti de^iosli dai te- 
stimonj, che li giuri o h giudici de- 
vono basare gli clementi di loro con- 
vinzione, onde sentenziare intorno la 
innocenza, o sulla colpa dell’accuiato; 
polendo infatti succedere che a ca- 
gione d’odio, di vendetta o d’inte- 
resse, un giovine si procura da sé, 
o per mezzo d' altri il disonline che 
vi si osserva, coll’intenzione d’incol- 
pare o di perdere qualche individuo. 

(,)uesti uomini più infami degli 
stessi libertini ai di cui piaceri ao- 
bandonansi, e che rivalegg'iano colle 
zanibrache, hanno il bordo dell’ano 
floscio, molle, rilasciato, avendo gli 
sfinteri perduta in gran parte la lo- 
ro forza, e la propictà di attivamen- 
te opporsi alla introduzione di cor- 
pi estranei: se questa disjiosizionc 
rinvengasi in soggetto il quale pre- 
tenda essere stato forzatamente sog- 
giogato, converrà illuminare i giudi- 
ci sopra queste circostanze, aH’og 
getto d'impedire un ingiusto arresto. 
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Li corpi estranei nati nell’inter- 
no del corpo, e sofTermali nell' ano, 
distinguonsi in due specie; quelli, 
cioè, che formaronsi nel canal dige- 
rente, e gli altri che vi pervennero 
perforando le di lui membrane. 

I primi sono materie fecali, in- 
durite ed accumubtc entro il retto, 
o pure delle concrezioni originate 
dagli elementi della bile, simili ai 
calcoli che spesso ritrovansi nella ci- 
sti-fellea, o nei canali cscreloij del 
fegato ; le quali sostanze producono 
dei fenomeni analoghi a quelli da 
noi prec.edentemente descritti ; il ma- 
lato cioè viene tormentato da inter- 
no mal essere iiulefinibile , soffre 
continue coliche , e scarica appena 
alcune materie liquide, quando sen- 
te il bisogno di evacuare promosso 
da molte materie dure e resistenti; 
li suoi occhi sc'mtillano, la facc'ia è 
accesa , la respirazione diflirilé , ed 
il ventre ingombrato od alquanto 
turgido. Questi sintomi faranno so- 
spettare la natura del male, che ver- 
rà pienamente riconosciuto median- 
te un dito introdotto nell’ano. 

Riesce facile ad eseguirsi la opera- 
zione da codesti ingorghi richiesta ; 
s’ introdurrà nell’ ano l' indire della 
roano sinistra, e, per mezzo di cuc- 
cb’iajo a lungo manico, fatto scorre- 
re su questo dito , si divideranno 
ed eslrai-anno a pezzetti le sostan- 
ze eterogenee : allorché fu lolla la 
maggior porzione, il rimanente stac- 
cato dalle preti dell’intestino e con- 
venevolmente diviso, potrà facilmen- 
te evacuarsi con clisteri ; si prcscn- 
verà ]X)scia il regime vegetale, alcu- 
ne bevande diluenti, certi clisteri, 
prcccbi bagni aU’oggelto d’irapali- 
re la recidiva del male. 

Gli enti estranei nati nel corpo. 
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o per un qualche evento atrlvalj 
nrl tubo gaitro-entcrìco, aon quasi 
tutti porzioni di feto che le donne, 
rimandarono per l’ano, sempre che, 
nei casi di gravidanze eslrauterine 
la cisti siasi rotta nel colon, o nella 
parte supcriore del rettoj e la loro 
storia spetta airarlicolp onATiDAnzA. 

Contrazioni spasmodiche e raga- 
di delfano. — Diviene comunissimo 
il vedere la contrazione permanen- 
te degli sfinteri cagionare le ragadi, 
che solcano 1’ orlo di quel foro ; e 
quelle stesse ulcerazioni, quando so- 
no primitive, determinano sempre il 
rinscrramento convulsivo dei musco- 
li constrittori , per guisa che que- 
ste due infermità deggionsi porre 
sotto lo stesso articolo. 

Le persone irritabilissime , li di 
cui escrementi sono multo duri , 
solTrono spesso all’ ano una forte 
irl-itazione, sotto la di cui influenza 
gli sfinteri dilatansi mcn facilmen- 
te, e r attrito delle materie riesce 

} >iù doloroso; dopo qualche tempo 
a suscettibilità si esalta in modo, 
che la escrezione dello sterco va con- 
giunta a gravissimi dolori, divenen- 
do quasi impossibile agl’ infermi lo 
effettuarla. Le donne sono più de- 
gli uomini sottoposte a questo mor- 
bo, od almeno è sopra di esse che 
riscontrasi maggior numero dì e- 
sempj. 

iwmplicissimo sarà il trattamento 
richiesto dalle spasmodiche contra- 
zioni dell' ano: si sottoporrà il ma- 
lato ad un regime rinfrescante, qua- 
si esclusivamente composto di vege- 
tali, ed erbacei, acciocché le sue ma- 
terie fecali sieno meno consistenti , 
si oseranno nel medesimo tempo 
dei semi-cupi, e delle sanguisughe, 
avvertendo di non introdurre nel-j 
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l’ano delle solide, supposte, che po- 
trebbero aumentare la irritazione, e 
quindi anche la malattia. Dupu^tren 
ottenne buonissimi effetti dalle doc- 
cie ascendenti, dirette sull’apertu- 
ra rinserrala ; ove non riuscissero 
{questi mezzi, sì ricorrerà all’ inci- 
sione, eh’ é dì sicuro profitto ; ti 
collocherà, in tal caso, il malato nel- 
la stessa positura che sì indicò pe- 
lando del corpi estranei introdotti 
nell’ ano ; farà entrare 1’ opratore 
il suo dito unto di sostanza grassa 
in questo foro, e dietro il dito un 
bìtlori bottonato, o senza bottone; 
quando siffatto strumento ritrovasi 
piatto, nello stringimento, sì rivolge 
il tagliente verso un lato dell’ano, 

J iralìcanduvì un’incisione tanto pro- 
bnda, che divida quasi oomplcta- 
mciite le fibre degli sfmterì, ester- 
no ed interno, del pari che la por- 
zione del retto da loro rircondata, 
e la pile che li ricopre ; si medi- 
cherà poi la piaga con faldella di 
filacce, Ppata fra le sue labbra ad og- 
getto d' impedire la sua troppo sol- 
lecita riumoné. 

Avviene di frequente che una so- 
la incisione non risana, e la ma- 
lattia si riproduca men forte, dop 
essersi la piaga cicatrizzata; allora 
convien ricorrere a nuova operazio- 
ne, dividendo gli shnteri nel lato 
oppsto. Potrassi prevenire questa 
emergenza col praticare fin dal prin- 
cipio, sempreché lo stringimento sia 
grande, un doppio taglio, il quale 
divida i muscoli costrittori da ogni 
prte dell’ ano. 

Tutto ne là credere che le ragadi 
dell’ano debbansi in molli casi ascrì- 
vere a certe escoriazioni, prodotte dal 
pssaggiodi fecce tropp solide : spes- 
so prò accadono senza causa cono- 
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•chita ; U fieTC ulcerazione che Ti oo- 
•thuizce, irrilata tempre dal pattag- 
gio delle materie, e da porzione di lor 
«ottanta, iciolta’ dalla mucositii che 
«i applica alla piaga, fa ti ch’està non 
•olo ttenta a guarire, ma progredi- 
ica anzi in modo da oltrepatsare la 
tpetsezza della membrana mucosa , 
e da attaccare Io tlintere : noi ne ve- 
demmo tre nello ttetto individuo , 
la men profonda delle quali era di 
mezza linea. 

Gli accidenti concomitanti siiTatta 
malattia, non tono gih proporziona- 
ti alla ettensìonc e profondità del- 
r ulcera , ma benti alla pii! o meno 
.grande tensibilità dell' individuo ; le 
donne vi tono pià soggette degli uo- 
mini, e gli adulti pià che i fanciulli, 
od i vecchi ; il loro segno principale 
è un vivo dolore in alcun punto del- 
la circonferenza dell' ano, che dap- 
prima ti sente soltanto nella evacua- 
re lo sterco, e che ti prolunga po- 
scia per maggiore o minor tempo , 
anche dopo soddisfatto questo bitor 
gno, ed il malato attribuisce tali fe- 
nomeni ad emorrmdi, o ad altre cau- 
se . I suoi dolori vengono alleviati 
da bibite diluenti, alcuni ^clisteri, un 
dolce regime; ma ricompariscono da 
lì a poco più forti ed ostinati, nè 
cedono allora agli stessi mezzi. 

Spesso gli 'escrementi presentano 
una striscia di sangue nel lato corri- 
spondente alla ragade ; altre volte 
il malato evacua per l’ ano una ma- 
teria biancastra , mucosa , prodotta 
dall’ aumentata secrezione dei folli- 
C4ili che avvicinano codesto foro. I 
dolon, che dapprima avvenivano ad 
ogni scarica: insorgono poscia sem- 
pre che presentansi dello fecce nel- 
la parte inferiore del retto, irritan- 
do l’apioe della esulcerazione; il raa- 
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lato non ha riposo, diviene per lui 
grave suppfizio il dover evacuare le 
■fecce, nè puù fungere questa escre- 
zione se non osando continuamen- 
te di clisteri e di lassativi 

Da questi sintomi istruito il chi- 
rurgo sulla qualità del male, dovrà 
procedere all’esame delle parti ; là- 
rà collocare e mantenere il malato, 
come più sopra si disse ; il dito pre- 
sentato all’ orifizio dell’ano, vi ap- 

r rta nel .punto occupato dalla lìtio- 
vivissimi dolori; tirando all’ester- 
no la pelle e la membrana mucosa 
corrispondente a questo tratto, fa- 
cendovi sparire le piegatore, si scor- 
ge un’ulcerazione più o meno pro- 
fonda, lunga, stretta , che segue la 
direzione delle scanelature circon- 
danti l’ano, e, ove la si tocca, si 
ecdtano sull' istante .tali dolori da 
fer gridare il malato ; come ti pro- 
vocherà in quel sito una intollera- 
bile ’tenaazione di strappamento e 
di bruciatura , qualora s’ introduca 
nell’ ano ■ il dito od una cannuccia : 
cosa già che non n potrà efiettua- 
re senza grandi difficoltà. 

Pare che alcuni antichi autori, e 
ira essi Aedo ed Albocasis, abbia- 
no conosciute queste ra^di ; Lau- 
monier e Sabatier tra i moderni 
ne discorsero e le descrissero ; ma 
nè gli uni nè gli altri , indicaro- 
no il convenevole trattamento. Tut- 
ti li mezzi esterni od interni rie- 
scono inefficaci per la ostina^zza di 
questo morbo , e tono egualmen- 
te inutili li clisteri, un adattato re- 
gime, li semi-cupi, le doccie, alcune 
mignatte, e certe sostanze pingui; di 
cinquanta malati , Bojer ne guarì 
un solo, con pomata raddolcente e 
narcotica; l'unico mezzo che sem- 
pre giovù fu il taglio, a cui si ri- 
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corre i1o|k) avervi preparalo rinfer- 
nio con buon regime, con bevande 
raddolcenli ed alquanto purgative, 
con bagni e clitterì, de* quali «e ne 
applirhcrìi uno mezr’ora prima del- 
ta fl|)crazione, alla quale si procede 
nella seguente maniera. 

Sar^ r individuo sdrajato sopra 
l’un de* suoi Iati, nella forma da noi 
pili sopra descritta ; introdurrà il 
chìnirgo nell’ano, il dito indice del- 
la mano sinistra, e sopra questo la 
Luna di un bislori, il di cui taglien- 
te starà alzato c rivolto alla ragade ; 
dovrà il taglio comprendere la mem- 
brana mucosa, lo sfintere e la pel- 
le, formando una ferita triangolare, 
la di cui sommità corrisponda al- 
l’intestino, c la base agl’integumen- 
ti: ove convenisse ampliare questa 
incisione neH’iina o l’altra delle sue 
cstremi.à, lo si farà con un secon- 
do col|x> ; ned à indispensabile che 
la ragade medesima sia tagliata, ma 
basterà che sia libero il passaggio 
delle fecce, percliè, non essendo più 
cosi irritata l’ulcera, essa passa subi- 
to alla eicatnzzazione. Boyer non po- 
ne mai mano nella malattia, qualora 
essa occupi la parte anteriore o la 
posteriore dell'orlo dell’ano, nà per 
questo rimane inceppalo il risana- 
mento. Si curerà poi la piaga con 
filacce introdotte nelle sue labbra, c 
la cicatrice succede di spesso in ven- 
ticinque, trenta o quaranta giorni : 
in alcuni malati però essa non si 
|>crfcziona che al finire del secondo 
mese. 

Allorquando il ristringinaento, che 
accompagna la ragade, i gravissimo, 
potrassi, come nel caso di semplice 
rinserramento, praticare un taglio 
da ogni lato dell’ano, ed assicor.n- 
re per siniil guisa il successo del- 
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la operazione: u Tutti li malati, dice 
Bo^er, da me curati con queste in- 
cisioni, guarirono radicalmente, oon- 
pletamente, e senza che recidivas- 
sero i dolori , le ragadi, o la co- 
strizione dell’ano e li r'uul lati ot- 
tenuti da altri chirurghi, rassomi- 
gliano adatto a questi ; laonde è da 
ritenersi siflàtto punto di pratica 
chirurgica, tx>me uno dei meglio r'i- 
sch'iaratL 

Ascessi air ano, — Gli ascessi 
che accadono nel margine dell’ano 
sono di due specie : vengono i pri- 
mi determinati da cause irritanti lo- 
calmente, senza esservi lesione del 
retto ; gli altri,all’opposto, producon- 
si dalla perforazione di questo inte- 
stino, e dal passaggio delle materie 
fecali nel tessuto cellulare, in mezzo 
al quale esso ò collocato: questa di- 
stinzione diviene, per la pratica, della 
più alta importanza, non presentando, 
tali due generi di ascesso, la stessa 
indicazione, nè convenendo punto ad 
entrambi ugual metodo operativo; e 
perciò dovrà il pratico darsi tutta la 
premura di ben distinguerli al letto 
dell’ inferma 

Se un uomo, do|>o avere sofferta 
una contusione nei dintorni dell'ano, 
o dopo essere stato soggetto all’azio- 
ne di causa esterna irritante, patisce 
una viva e dolorosa i’nfiaramazionc, ac- 
compagnata da intenso rossore di 
pelle, è da presumersi ch’egli s'ia as- 
salito da semplice flemmone, di coi 
dovrassi tentare la risoluzione me- 
diante salassi generali e locali , e- 
mollienti, risolutivi, bevande rinfre- 
scanti, bagni e simili: se non riesco- 
no codesti mezzi, e che una sensibi- 
le flottazione annunc'ia la formazione 
del pus, converrà aprirne la raccolta 
prima che partecipa della fusione pu- 
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rulenU, una oonudercTolo masM di-1 
tcMuto cellubre. 

Sarà collocato sul Iato infcrnio quel 
inalato, a cui devcsi praticare tale 
operazione; il suo deretano sporgerà 
all’ in fuori; la natica del lato sano 
Terrà alzata da un assistente, e le 
sue cosce saranno piegate sull' addo- 
minc ; farà il chirurgo un'apertura nel- 
la parte più declive dell’ascesso, di 
maggiore o minore lunghezza, para- 
Iclla alla linea che separa le natiche; 
e qualora ’d pus, che geme dalla pia- 
ga, sia dì buona indole, si concluderà 
che il retto non è alterato, e che la 
malattia non proviene dalla sua per- 
forazione ; l'ascesso qu'uxli verrà cu- 
rato, come si dirà trattando di que- 
sto morbo. ye 4 'i ascesso. 

Quand'anche le pareti dell’intesti- 
no fossero denudate, non converrà 
perc'iò sempre aprirlo e fenderlo ; 
giacche la osservazione dimostrò che 
(qualora rassottigliamcnto non ò mol- 
to osservabile o molto esteso) col 
lasciar operare la natura, otticnsi più 
pronta e sicura guarigione. L’inter- 
no dell'ascesso in breve si deterge, 
riapprossimansi e riunisconsi le sue 
pareti, e la piaga, alla Hne, sì cica- 
trizza : lo che talvolta non succede 
che con estrema lentezza ; e la sola 
pratica può convìncere dell’indicìbile 
cl'iilicoltà che talvolta incontrasi nel 
condurre a risanamento le piaghe 
su|>erricialì, ed anche ben disposte, 
sempre che stanziano intorno l’ano. 
Negl' individui nnagrissimi rimango- 
no frequentemente per molti mesi 
delle Kstole non islercoracee, che di- 
consi cieche esterne, mantenutedal- 
la disgiunzione delle parti, nel cui 
mezzo il pus ebbe ad accumular- 
si ; le quali fistole non guariscono se 
non quando, avendo il malato rieu[>c- 
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rato la propia nutrizione, gonfiansi 
|)cr raccumulamcntodel grasso i tes- 
suti, e col riavvicinarsì sì riuniscono. 

Diviene im|X)rtantissìmo pel buon 
esito degli ascessi al margine dell'a- 
no, che furono aperti, il trattamento 
igienico del malato, il quale nel prìn- 
<T|)io sarà tenuto a dieta severa, onde 
prewsiire la diarrea, e quando finirà 
la irritaeiune, gli si daranno sostanze 
di maggior nutrizione, ed anche in 
maggior copia, non però mai tanta 
da alToltare ed opprimere lo stomaco 
insieme cogl’intestini: cotale alimen- 
to abbondante e scelto, ha per og- 
getto di ripristinare i tessuti nel lo- 
ro primitivo volume, far aderire tra 
loro i pareti dell ascesso, e compar- 
tire alle carni la tendenza alla cica- 
trizzazione, che va sempre dì pari 
pàsSo con tale nutrizione. 

Sembra che gli ascessi intorno all’a- 
no sicno.in alcuni individui, una crisi 
della tisi pulmonale; cioè a dire du- 
rante la loro formazione, e la suppura- 
zione dcH’ulcera succèdentevì, rallen- 
ta nsi li progressi della ìnfiammazioiie e 
dello struggimento polmonare, ipen- 
tre c^uosto riprende nuova attività, 
ove s. abbia l’imprudenza di risanare 
l’esterno morbo. I.aonde cotali asces- 
si si dovranno rispettare, e, ben lun- 
gi d’^ingegnarsi a risanarli, porremo 
ogni nostra cura nel perpetuare lo 
scolo, che sembra aversi natura pre- 
scelto ; limitandoci ad usare mezzi 
bbindi, che ritengano la malattia dal 
produrre troppo gravi disordini ; 
ed ì trattati di medicina formicola- 
no di fatti, comprovanti la convene- 
volezza della pratica da noi prcsciit- 
ta, eia giustezza delle considerazioni 
sulle quali è basata. 

Che se gli ascessi sono costituiti 
da lufillramccto di materie stercura- 
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ccc nrl tessuto oelluLire circondante 
l’ano, la condotta del chirurgo non 
•i mostra allora ai semplice e fàcile, 
nè la malattia ha sempre esito colan-J 
to felice. Questi ascessi, che deggionsi 
dire stercoracei, TenjTono di frequen- 
te prorocati da corpi stranieri, che la- 
cerarono le pareti della estremità in- 
feriore del retto ; altre volte la crepa- 
t)ira dell’ intestino sembra spontanea, 
o pure proveniente da lievi esulcera- 
zioni veneree ; le emorroidi pure, pare 
che talvolta la eccitano; e sonvi de’casi 
poi nc'quìA swo è dato riconoscere la 
causa primilsva di sìQàtta infermità. 

Un dolore phl o meno forte nell’in- 
terno delle parti, e ad una maggiore 
o minore distanza del di sopra dell'a- 
no, è il primo sintomo aiinonciante 
gli ascessi stercoracei a cui ben tosto 
susseguita un solido tumore, che' in- 
sensibilmente si avvicina all’esterno; 
iniìaminansi poscia gli integumenti, 
divenendo dì color rosso, livido, viola- 
ceo ; ma questa loro llogosi è prece- 
duta od accompagnala da ingorgo 
'eilcmatoso; le partì ammorbate sono 
calde, tese, tumefatte, dolenti', e il 
mai.ato' vi sente dà battiti isocroni a 
quelli delle arterie; succedono dei fe- 
nomeni simpatici, il polso sì là pie- 
no, duro, frequente; ha vri sete ar- 
dente, calor aitaneo, alituoso, grave 
agitazione, ed. il malato non jaiò più 
quasi scaiicare il propio ventre. 

Varia la intensità dì questi sìnto- 
mi, secondo la forza e la suscettibilità 
- personale, ma piò a norma della gran- 
dezza deU’apertura ebe dà passaggio 
alla materia stercoracea; mentre es- 
sendo considerevole, s’infiltra ad un 
tratto gran copia del liquido irritante 
nel tessuto cellulare, il quale, appena 
infiammato , passa subito alla can- 
greua, portando all’apice lo scompi- 
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* àio morboso; viceversa, saranno mo- 
derati i fenomeni, qualora mediocre 
sia l’apertura, per ciò che non essen- 
do eccessiva la irritazione, ned esten- 
dentesì a molte parb, le forze orga- 
niche convenevolmente reagiscono, e 
l’ascesso formasi con qualche sorta 
di regolarìtà: che se, per ultimo, 
la fessura sia [nccàolissìma, la ma- 
ter'u pssa soltanto poco a poco nel 
tessuto cellulare, il quale subisce una 
flogosi circoscritta, che sì oppone al- 
l’adteriore infiltrazione del lìquido 
nàie parti vicine: siccome |)crò tra- 
scorre del contìnuo nuova quantità di 
materia nel fomite morboso, cosi la 
malattìa avvanza, e sì presenta sotto 
la pàle in forma di foruncolo, che 
apertosi, lascia dopo dì aè una fistola 
stercoracea. >■ 

• Subito che il chirurgo, per le «r- 
costanze antecedenti, pel suo rapido 
andamento, e pel dì lui ^larticolare 
aspetto, riconobbe la esislenia di a- 
scesao della prima specie, afirelteras- 
si di aprirlo subito che siasi avvi- 
cinato alla pelle, e presenta certa 
fiuUaazìone; e a tal uopo adopreran- 
nosi, sul luogo malato, degli empiaslri 
emollienti e maturanti , prescriven- 
do all' individuo bevande diluenti; 
ma però non dovrassi troppo tem- 
poreggìare con questi mezzi ; e d’or- 
dinario converrà procedere subito al- 
l’apertura, appena si è chiamati pres- 
so l' infermo, quand’anche non esìsta 
veruna fluttuazione , giacché per lo 
piò passano parecchi giorni dal prin- 
cipio del male alla prima visita del 
chirurgo. Mezz’ora avanti la operazio- 
ne al applicherà al malato un distere, 
e verrà poi situato nella già mensio- 
nata positura ; s’introdurrà un bìsto- 
rì nella parte piò declive dd tumore, 
facendovi un taglio a bastanza grands 
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da porinaltcre l'caciu Jdia nialcria, 
parnlello alla linea che sopra le iia- 
ticke. L’umore die ne esce è sempre 
firigiaslro, j)li\ o meno abbondante, 
fetido , misto a frastagli di tessuto 
cellulare cangrcnato: non si teme- 
rà mai dì fare l’ apertura troppo 
grande; mentre, anzi, se esistesse so- 
pra di essa, tra il suo labbro esterno 
c Li natica, un'io fossa tura nella ({naie 
|X)trebbe soffermarsi il pus, conver- 
rà tagliare per ti'averso codesto lali- 
bro , dando alb ferita una forma 
di T. 

Nel tempo stesso clic s’ immerse 
un dito indice ncll’nscrsio , s’ intro- 
dnrn'i il corris|iondeiite indice dell’al- 
tra mano nell'ano, |xt riconoscere la 
estensione del denudamento dell’ in- 
testino, e r altezza dove trovasi l’a- 
pertura, che presta pssaggio alla ma- 
ti-rb stercoracea; tutta b porzione 
deJ retto cli’é al di sotto di quest' a- 
|>crtura, insieme col contorno ddl’a- 
no, gli sfinteri e la pelle die forma il 
labbro interno della incisione, si do- 
vranno perpeudicobrmenle tagliare, 
in guisa da non lasciare niun inter- 
vallo fra b cavità dell’ascesso c quel- 
la dell’ intestino : nè devesi credere 
con certi pratici die abbisogni di- 
lungare la fenditura di quest’organo 
fin là dove termina b di lui denuda- 
zione, mentre basta comprendervi 
rapci'tura btta alle sue preti. 

Spvcntcvolc sembra dapprima il 
disordine , ma b detersione ed il 
riavvicìnamento delle prti lo fanno 
ben presto sprire. Si prranno nef 
centro delle molli filacce , e nell’ano 
una torunda più solida e più lunga ; 
ricoprendo il tumore con empiastro 
emolliente, cosprso di alcun liquore 
eccitante, clic verrà il lutto ritenuto 
in sito da compresse e làscialura a T, 

Tum, /. /». II. 
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già prima della oprazione applicala. 
Colesta medicatura caiig'ierassi, ogni 
qual volta il malato evacuerà alcune 
materie; toglicrassi il catapbsma su- 
bito che le parli riavvicineransi, che 
r infiammazione ed il dolore svaniran- 
no,eb suppurazione diverrà lotlevofe; 
s’ invigilerà altresì accuratamente on- 
de si eseguiscano li jirerelti igienici 
da noi descritti priando del tratta- 
mento degli ascessi scinpriei dell'ano. 

Plsigono lo stesso traltanieiilo gli 
ascessi stercoracei di mezzana gran- 
dezza ; siccome )>erù formansi più 
lentamente. Cosi, pr aprirli, devesi 
attendere maggior tratto di tempo, 
non prvcncnda spesso il tumore a 
quel grado di rammollimento conve- 
nevole pr tagliarlo, clic in otto, dodi- 
ci, o quindici gionii ; tuttavia, quan- 
do si possa adoprarlo, si procederà 
nella già indicala forma. Succede lo 
stesso allorché questi ascessi, trovan- 
do gran bcililìi di vuotarsi nel retto, 
irritano soltanto la pelle senza piTo- 
rarla ; rinviunsi in quei casi presso 
l’ano un tumore molle, poco doloro- 
so, rosso, livido, che comprimendolo 
si travasa neU’intcstino; questo asces- 
so, b di cui interna aprtura è poco 
profonda, e il dì cui ps scorre facil- 
mente nel retto, fu (bgli autori ap- 
plblo col nome di fislala cieca in- 
tenui, che, aprendo il di lei fondo, fa 
si trasforma in fìstola completa. 

É cosa rara che siasi chiamati du- 
rante la formazione dei pìcciolìssìmi 
ascessi stercoracei ; credendo quasi 
tutti ì malati di non avere che sem- 
plici foruncoli ; né reclamano il soc- 
corso dell’arlc se non quando, essen- 
dosi da molto temp stabilita la fi- 
stob , annojansì nello scorgere un 
lerpluo scolo: esprremo più basso 
ì diversi melodi coi quali si psso- 

i3 
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no guarire coleste fistole. Importa 
moltissimo il Hìseernerc gli ascessi 
stercoracei e le fistole della stessa 
natura, dagli ascessi arinosi ed analo- 
ghe fistole ; ed il pratico verri su ciò 
istrutto mediante la diversa situazione 
di queste malattie, la opposta stra- 
da che prendono li tragitb fistolosi, 
non meno che dalla natura del liqui- 
do per loro somministrato. Fedi pe- 

niNKU. 

Dalle precerlcnti considerazioni ri- 
sulta, che gli ascessi semplici dell’ano 
procedono dal di fuori al di dentro ; 
che il loi'o corso c simile a quello dei 
flemmoni propiamente detti; che il 
pus da loro contenuto si mostra bian- 
co,IievcmenU; denso, di buona qualitìi; 
mentre gli ascessi stercoracei che in- 
ducono nello stesso momento flogosi 
e cangrcna, sulle parti da lofo attac- 
cate, camminano evidentemente dal- 
rmtemo aH’esterno, c la materia in 
essi racchiusa è grigiastra, fetida, pre- 
gna di porzioncelle del tessuto lamel- 
loso cangrenalo. 

Faget fu de' primi a stabilire il 
precetto, che non basta apnre gli a- 
Ecessi all'ano, ma che conviene quasi 
sempre tagliare l’ intestino dalla sua 
superiore apertura fin alla pelle in- 
clusivamente, all’oggetto di preveni- 
re la recidiva del male, o la conse- 
guente fistola, e rcs[verienza confer- 
mò la atilitò di questa pratica. Non 
ostante vedendo Foubert degli asces- 
n all’ano, così estesi da trovarsi il 
retto isolato in mezzo il pis, guarire 
perfettamente con una semplice inò- 
sione, si oppose al metodo di Faget, 
e pretese che da una parte vi fosse 
grave pericolo nel seguirlo, e dall’al- 
tra essere gli accidenti, che voglionsi 
evitare adottandolo , non tanto co- 
muni e terribili come credevasL Er- 
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rava però ognuno di questi bravi chi- 
rurghi, ed il loro fallo, che si trasnoi- 
se fino ai tempù vicini a noi, consiste- 
va nel non avere ben conosciute le due 
specie di ascessi che ponno accade- 
re nei contorni dell’ano, ed entrambi 
quindi yircscrissero qual metodo ge- 
nerale una forma di condursi non ap- 
plicabile che ad una ddle varietà del 
morbo. Questo inganno poi non è 
come quello di I^iiis, 'rhomassin 
e qualche altro chirurgo posteriore, 
che sbagliarono allorquando, dopo a- 
ver detto non essere da toccarsi l’ in- 
testino qualora non sìa perforalo , 
pretesero che qualora ]xire lo fosse, 
non sarebbe neromen allora da ta- 
gliarsi, giacché Sàbatlcr vide con que- 
sto sistema accadere delle recidive e 
delle fìstole. 

Fistole alt ano. — Le fistole del- 
le quali qui si tratta, sono acciden- 
tali tragitti, che c»lendonsi dal retto 
agl’ integumenti, attravei-so di cui a- 
pronsi in maggiore o minore disian- 
za dell’ano. Indicando il meccanismo 
che succede nella formazione dei pic- 
coli ascessi della regione anale, ab- 
biamo di giu fatto conoscere la ma- 
niera di prodursi del maggior nu- 
mero delle fintole stercoracee: ter- 
minano in fatti, quasi tutte con una 
piò o meno grande raccolta parulen- 
ta dì perpetua apertura. 

Distìnsero gli autori questi mor- 
bi in fistole complete che hanno 
due aperture, all’ intestino l’una, l’al- 
tra nella pelle, cd incomplete, ossia 
dotate dì un sol orificio : queste ulti- 
me furono suddivise in fistole cieche 
esterne, ed in cieche interne, secon- 
do che r unica apertura del tragìun 
fistoloso stanzia nella pelle od al ret- 
to : è però inesatto il ritenere le fi- 
stole cieclie esterne quali varietà dd- 
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le itercorarec ; mcntr’etae non tono 
che «empiici accidentali tragitti eflct- 
tuati nel tegsuto cclluloto, indipen- 
denti dalle Iraioni intestinali ;e d'altra 
parte siccome le supposte fistole cie- 
che interne non sono che asccasi 
. Stercoracei di lento corso, nè per an-, 
co aperti all’esterno, così non devo- 
no dirsi fislol», giacché il loro es- 
senziale carattere consiste in acciden- 
tale apertura negl' integumenti, che 
da escila a porzione dclb materia rac- 
chiusa nei scrbalojo, da cui pren- 
de origine il tragitto fistoloso. 

Il |>assaggio delle materie stercora- 
cee le pili stem|ieratc nel tessuto cellu- 
lare, che determinò la formazione dcl- 
l'ascesso, la di cui apertura produsse 
la fistola, continua anche dopo che si 
stabilì quest’ullìma ; eccitando codeste 
materie nelle partì, colle quali sono 
a contatto, una cronica irritazione che 
indurisce i tessuti , causano quelle 
rallosith, che circondano l'accidenta- 
le condotto; ed il sito malato soffre 
un dolore abituale più o men forte, 
che dirien intollerabile qualora ma- 
terie più dense ingorgano il coiidotè 
to della fistola, nascendo allora nuo- 
va infiammazione, e, per ultimo, una 
considerevole evacuazione di pus c 
liquido grigiastro, che solleva il ma- 
lato. (fucati accidenti riproduconsi 
più o meno dì spesso secondo l'ìndole 
dell’individua Altre volte essendo il 
condotto rinserralo per flogosi, od 
ostruito da materie e corpi stranieri 
procedenti dall’ intestino, non per- 
mette il transito dei liquidi, accumu- 
lali al di là dell’ostacolo, c quindi 
nasce un secondo ascesso, stabilen- 
dosi ben anche nuova fistola ; moltì- 
plìcansi per tal guisa successivamen- 
te li seni, che nascendo da una stessa 
interna apertura, aprousi «eprata- 
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mente al di fuori, anche talvolta a .« 
distanze grandi gli unì dagli altri. 

In ogni caso,ìnlìllrandosi da princìv, 
pio la materia nel mezzo del tessuto 
celluloso, molle, che immediatamente 
circonda l’ intestino, questo ne risul- 
ta denudato, assottigliato, ridotto per 
grand’estensione alla sola sua mem- 
brana mucosa , ed in ispecialìtà poi 
sopra e sotto l’orilicio interno della 
fistola; ed il tessuto cellulare adipo- 
so, che da dì là estendesi sino agl’ in- 
tcgumenlì, incavato dai seni fisto- 
losi, ed irritalo dalle materie che li 
percorrono, viene trasformato in mas- 
sa compita, lardaoea, che, a prima 
vista, pre non più suscettibile di as- 
sumere la prop'ia normale organiz- 
zazione. 

I segni di fàcile riconoscimento, che 
caratterizzano le fìstole slcrcoracce, 
consìstono nella presenza, in maggio- • 
re o minore distanza dall’ano^’una o 
>ìùaprture,|icr le quali scorre certo 
iquìdo grìgio o verdastro, che pro- 
duce sui pnnilìni una macchia a cir- 
conlcrcnza bruna, e nelle circostanze 
che acxompagnarono la malattìa ncl- 
r incominciamento, corso c fine del 
male. Fer vìe più accertarsi della lo- 
ro esistenza, si farà sdrajare il mala- 
to nella forma da noi già descritta, 
introducendo l’indice della sin'istra 
nell’ano, mentre si farà entrare uno 
specillo ottuso nell’aprtura fisloloaa, 
che, diretto verso il retto, là cono- 
scere, collo sfregare quasi a nudo il di- 
to palo nell’ intestioo, la più o men 
grande denudazione di quest’ orga- 
no; col pssarc, per ùltimo, attra- 
verso faperlura esìstente, toglie ogm 
incertezza dimostrando ad evidenza 
la intera qualità del male. Si prterà 
successivamente lo strumento in tut- 
ti li seni fislolon, pr assicurarsi se 
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vanno tutti a finire nello stesso pun- 
to, o se esistono nella parete intesti- 
> naie multe interne esulcerazioni. Li 
malati per fistole emanano spesso, per 
le accitienlali aperture, ilei gaz ster- 
coracei ; le loro materie fecali hanno 
fli frequente i lati, corrispondenti alle 
ulcerazioni intestinali , tinti di san- 
gue o con pus *, il dito introdotto nel 
retto fa. sentire l’apertura, mediante 
lieve infussatura, attorniata da cal- 
losità ; ma a questi indizj convien 
sempre aggiungere quelli sommini- 
strati dalla introduzione dello spe- 
cillo per essere i pili sicuri. 

Talvolta sono assai facili queste 
indagini, arrivando, per oos! dire, V i- 
struraeiiU) fin quasi dentro il retto; 
8[>ei80 però nel voler iscoprirc l’ in- 
terna apertura della fìstola, rinven- 
gonsi delle incredibili dii 1 icolt.à, pro- 
' venienti, in certi casi, dalla ristret- 
tezza del tragitto e delle sinuosità 
jier esso descritte : converrà allora 
iiijettarlo per varj giorni, onde dila- 
tarlo, calmare l’ereltismo delli tessu- 
ti costituenti le sue pareti, raddriz- 
zarne le curvature, e renderlo piò fa- 
cilmente percorribile. Un’altra op- 
posizione che si riscontra nel volere 
completamente sondare le fìstole ster- 
coracee, consiste nel cercare alcuni 
chirurghi quasi sempre troppo in al- 
to l’interno orifuào del tragitto fi- 
stoloso; e siccome l’intestino è in 
. molta sua parte denudato, cosi por- 
tano essi per lo più lo specillo ncll’a- 

f ice di codesta denudazione, mentre 
esperienza dimostrò che l’apertura 
giace di sovente alla sua base: que- 
sta verità venne chiaramente dimo- 
strata da Larrcy e Itibes. 

Dilfatti, immediatamente sopra 
dello sfintere, nel fondo di sacco lor- 
malo dal retto, il quale, dopo essersi 
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dilatato intromettesi ine’muscoli chio- 
denti il suo orifìcio, le materie ster-. 
coraeee si acxiumulano prima dì eva- 
cuarsi, c agiscono ivi con più forza 
sopra l’ intestino ; ed è pure in quel 
sito,ch’esso trovasi qu isi sempre per- 
forato; che se, nelle antiche fistole, la 
denudazione estendevi più in alto, ciò 
proviene dalla maggiore facilità incon- 
trata dalle materie nello staccare la 
mollissima guaina cellulosa, che cir- 
conda in questo senso il retto; di quel- 
lo che a struggere le solide adesioni 
degli sfinteri, ì quali inferiormente 
oppongonsi alla dì lui infiltrazione. 

Convien dunque sondare le fìstole 
stercoracee senza sforzarle, e senza 
tormentarne od irritarne le loro pa- 
reti, formando questo un importan- 
tissimo punto della pratica chirurgi- 
ca; per ordinario arriva pressoché 
solo lo strumento fino alla denuda- 
zione del retto, e quando non evvi 
più fra lui e il dito che le sole mem- 
brane intestinali assottigliale, con- 
verrà, con dolce movimento, farlo 
scendere fino alla base della superfì- 
cie spogliata del tessuto celluloso ; c 
se colà non rinviensi la perforammo 
(ciò che rare volte succede), gli si 
farà blandamente percorrere tutta 
. questa superfìcie, fino a clie il botto- 
ne rinvenga l’apertura, e tocchi im- 
mediatamente il dito. Durante la ope- 
razione non imiteremo que’ barbari 
pratici che pajono piuttosto detion 
di perforare le |urli, di quello che 
intenti a rintracciai'e i fori già pra- 
ticati ; se non si riesce al primo o 
secondo tentativo, converrà lasciare 
riposare il malato, ed introdurre di 
nuovo lo specillo in altra direzione: 
si é talvolta costretti d’ incidere e- 
slcrnaracnle la fìstola, onde raddriz- 
zarne il cammino o renderla capace 
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dì calere percorsa in senso retto e 
non tortuoso. 

Qualora siasi riconosciuta la esi- 
atenza di fistole stercoracee, con\nciu- 
procedere alla operazione da esse ri- 
chiesta, eh e la sola ria sicura di loro 
giiariipone, ed il malato differendola 
nou la che vie più funestare il pro- 
pio stato. Se poi esistesse nelle pareli 
una violenta flogosi, converrebbe a- 
spettarc ad operare eh’ essa fosse 
dissipala. 'Si citarono alcuni eseiupj 
di fistole risanate mediante injezioni 
irritanti ; pel maggior numero perù 
erano cieche esterne, e gli altri sono 
sì pochi, da non meritarsi ninna con- 
siderazione. D’altronde è si semplice, 
facile,e scevra da ]iericpli la operazio- 
ne, come oggidì la si pratica, da non 
esserli niun motivo di preferirvi me- 
todi incerti, e pressoché egualmente 
dolorosi. 

Si dovrà predispwre il malato a 
questa operazione mediante alcuni 
giorni di severa dieta, con bagni, c col 
dargli qualche purgante il dì innan- 
zi a quello in cui si fissò operare; gli 
si applicherà un clistere dodici ore 
prima di agire, ed alcun altro mez- 
z’ora avanti di accingersi alla ope- 
razione, acciocché possa stare alla 
lunga dopo la medicatura senza che 
gli occorra di evacuare. Si situerà il 
malato nella tante volte descritta ma- 
niera, cioè sdrajato sulla natica del 
lato infermo, ed un assistente alzerà 
l'altra ; la coscia del lato sano verrà 
stesa quasi paralellarocntc alla dire- 
zione del corpo, ponendogli prima 
attorno i reni una fasda a 'I', onde, 
poter procedere alla fasciatura senza 
scompigliare l’ inferma 

Essendo tutto così disposto, e gli! 
assistenti ad opportuno luogo situati, 
dopo averli bene Ulrulti di cosa deb- 
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bono fare, si eseguisce la operazione, 
jicr la quale vennero suggeriti vaij 
melodi: prima jierù di descrivere 
quello che oggigiorno in generale si 
preferisce, vogliamo indicare alme- 
no i principali. 

Si propose d’introdurre nel retto 
certe supposte plastiche, coHa idea di 
chiudere l’interno orificio del tragit- 
to fistoloso, opporsi al passaggio del- 
le materie stercoracee nella cavità, e 
distruggere cosi le callosità delle sue 
pareti. Sperano jicr tal guisa i par- 
tigiani di questo metodo di determi- 
nare il riavvlcinameiito c l’aderenza 
delle superficie costituenti il canale 
accidentale, e quindi anche la gua- 
rigione radicale della malattia : ma il 
ragionamento c la esperienza fecero 
vedere la inutilità di questo metodo, 
che non soddisfa veruna delle indica- 
zioni volute dalle fistole. 

li caustici pure, che rirxinoscono 
più antico uso, vengono al presenta 
con uguale ragione rigettati. Ippocra- 
te aveva già descritto il modo di ap- 
plicarli, introducendo nel tragitto fi- 
stoloso alcune fetucce di tela, spalma- 
le di unguento corrosivo,o vtarj Iroci- 
sci escarotici, che ad ogni medicatu- 
ra avvicinansi all’ano, nel tempo stes- 
so che col mezzo di fibcce preser- 
vansi le pareli della fistola corrispon- 
denti alla natica, e consumansi per 
tal guisa poco a poco latte le parti 
compresse frg raccidentalc condotto 
e l’intestino : negli ultimi tempi ool- 
locavasi nell’ano una supposta, od una 
voluminosa faldella, acciò che impe- 
disse al caustico di penetrarvi, e di 
danneggiare parti diverse da quelle 
ch’esso doveva distruggere. £ Dionis 
racconta che certo Leraoine averasi 
procurato in Parigi grandissima ri- 
putaàone, alcun tempo prima ch’egli 
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acriveMe, guarendo fistole all* ano , 
meifiante nn unguento ooiTosWo ; ed 
anzi, anrlie di recente, molti chirur- 
ghi consigliarono liilàtio metodo; 
ma h evidente che, in onta di qualsi- 
voglia precauzione, non si riesce mai 
a limitare talmente l’azione dei cau- 
stici, per modo eh’ essa non si esten- 
da al di Ih del bisognevole; Io stesso 
loro oso protratto non va scevro dai 
pericoli, stante l’assorbimento d’alco- 
na loro porzioncella ; e, per ultimo, 
questo metodo si mostra lungo e do- 
loroso in guisa, che i malati risanano 
coH’irtàsione in sì breve tempo, quan- 
' to ve ne vuole per esso a soltanto di- 
videre le parli. 

É inutile parlare del processo u- 
sato da Albucasis, Guido di Chau- 
fiac. Marco Aurelio Severino ed alcu- 
ni altri, consistente nel dividere, me- 
diante coltello arrossato col fuoco , 
tutte le parti poste fra la fistola e l’a- 
no, giacche metodo cotanto barbaro 
non ha piti bisogno di confutazione. 

Fu dagli antichi praticata la ecci- 
sione, c quelli tra essi che non teme- 
vano le grandi operazioni, dovettero 
tanto più facilmente usarla, in quan- 
to che sembrava loro che la distru- 
zione delle callosith, fosse l'unico mez- 
zo di risanare le fistole; e siccome 
ritenevano tali induramenti per cau- 
se, e non effetto della malattia, co- 
si impilavano ogni loro attenzio- 
ne nel bruciarli o estirparli. Il pro- 
cesso più usitato di operare la fisto- 
la all’ ano a norma di questo metodo 
consisteva nel passare, entro l’intemo 
orificio della fistola, un filo di metallo 
od una sonda piana, d'argento flessi- 
bile, di cui fàcevasi nuovamente escire 
la estremitii per l’ano, e che abbrac- 
ciava nella propia ansa tutte le parti 
da tagliarsi ; introduoevasi posc'ia nel 
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retto, sui lati dd filo, un bistorì , col 
quale circoscrivevasi ed atporlavasi 
lintera fistola insieme colle callosìlù 
che la drcondavano: ed ove alcune 
di esse era sfoggila al tagfiente, il 
chirurgo si assicurava prima di sua 
esistenza, scorrendo con un dito ralla 
piaga, indi TafTerrava con un uncino, 
e la tagfiava. 

Desta meraviglia il vedere che ai 
tempi di Sababer questo metodo, 
descritto pel primo da Celso , Iòsse 
per anco il più generalmente accostu- 
mato, in onta dell’autorità di Pigra?, 
Thevenin e Marchetti, che non vol- 
lero mai adottarlo, e in onta dei la- 
vori di Louis tendenb a dimostrare 
le vere cause, ed il meccanismo della 
formazione delle fistole. NoistessI,nel 
principio di nostra carriera chirur- 
gica, abbiamo veduto praticare con- 
simile operazione, e, sebbene la fisto- 
b fosse semplicissima, la piaga risul- 
tante dalb sua estirpazione era este- 
sissima ; zarnpiUava il sangue da 
ogni parte, di cui non se ne ottenne 
il soflTermamento se non dopo molta 
pena, e col mezzo di metodica ottu- 
razione; accadde poi grave infiam- 
mazione , morendo il malato dopo 
alcuni giorni. Nei casi più felici era 
b guarigione ritardata da lunga sup- 
purarione, e da que’ danni che van- 
no congiunti a piaghe di molta esten- 
sione. L’ano diveniva ristretto dalb 
cicatrice, si che conveniva aggran- 
dirlo con corpi dibtanti o col taglia- 
re le briglie che rinserra vanto. Li 
quali inconvenienti furono di presen- 
te in generale ritìanosciuli, cd il me- 
todo delb estirpazione perciò è pro- 
scritto da tutti i chirurghi. 

Se b inciùonc non fosse il miglior 
modo di operare le fistole all’ano, 
meriterebbo b legatura di csacre ad 
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ogni altro anteposta ; i desia di anti- 
ca origine, e Celio ebbe a deicrivcrla 
conia coniueta sua precisione, svilu|>- 
pandone pel primo tutti li suoi van- 
taggi, si che dopo lui ella ebbe sempre 
£auU>ri, Era però andata allatto in 
obblio , quando Foubcrt la ripristi- 
nò in sua nputaàone; per farla ado- 
prar.ci de’ Ali di canape , di crino , 
di seta, di piombo, d'argento c limi- 
li, preferendosi jicrò sempre questi 
ultimi, e rigettando affatto li causti- 
ci de’quali umeltavansi per accresce- 
re la loro azione. S’introduce l'estrc- 
niità del filo di argento nell’orificio 
esterno della fistola, mandandolo a- 
Tanti come quando si adopra lo ape 
òlio botlonato ; questa estremità 
Viene raccolta dall’indice della mano 
sinistra posto nel retto, che la incur- 
va inferiormente ritracndola fuori; e 
quando le parti, comprese tra la fi- 
stola e l’intestino, sono così abbrac- 
ciate, rìunisGonsi i fili toroendofi so- 
pra se stessi , fino a tanto che si 
ottenga un moderato strigniraento ; ' 
alcuni pratici preferiscono di fissarli 
sopra un brevissimo serra-nodi. 

Vaij strumenti vennero immagi- 
nati a fine di agguantare e ritirare 
d.il retto l’estremit.à del filo, allorché 
il dito non può arrivare all' estremi- 
tò interna della, fistola; Dessault in- 
ventò delle pinzette fatte a guisa di 
conduttori, col mezzo delle quali ot- 
ticnsi [«rfetta mente quanto si desi- 
dera, e meglio di qualunque altro 
modo; consiste l’ap|>ar3to nel cir- 
condare le estremità della legatura 
con cotone o tela, acciocché non 
isfregano gl’ integumenti o le peti 
interne delle natiche ; ed il malato 
non s(do può cscire dal letto, ma 
ben anche andarsene pel propl affa- 
ri; basta esaminare il filo ogiù ao- 
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condo o tono giorno, per ristrin- 
gerlo a norma che divide i tessu- 
ti ; é però da ricordarsi ohe devesi 
in tal caso preferire una saggia len- 
tezza alla ecccsnva precipitazione , 
giaccllè il stringimento troppo for- 
te, produsse assai di sovente gravi 
infiammazioni, ed anche la cangrcna 
delle partL Agendo con circospezio- 
ne, la guarigione ordinariamente si 
{lerieziona dal quarantesimo , al ses- 
santesimo. giorno. 

Pochi sono i dolori prodotti da 
questo metodo, nulla è la suppura- 
zione, c si effettua la cicatrice dietro 
la legatura a norma che questa pro- 
greiiisce verso rcslcmo. La pelle pr 
altro resiste piò che il tessuto cel- 
lulare, e le membrane intestinali ; 
od i malati soffrono vivissimi dolori, 
quando il filo opra sopra di essa, 
SI che conviene spesso porvi un li- 
mite, terminando la divisione con lo 
strumento tagliente. Niun altro in- 
conveniente adunque presenta la le- 
gatura, se non se cpicllo della sua 
tardità ; per grande sventura prò 
non la si pò applicare alle fistole 
accompgnate da estesa denudazio-- 
ne del retto, né a quelle che sono 
complicate con molti seni, e che 
hanno, fra essi e 1’ intestino, prti 
molto dense; d’altronde la sezione 
della pile, mediante la quale termi- 
nasi la oprazione, riesce quasi tanto 
dolorosa quante la divisioue dì tutte 
le partL 

La incisione adunque è il metodo 
da anteporsi in quasi tutti li casi, a 
meno che il inalato non sia assai pii- 
sillaiiìroc, e tema il tagliente pr 
foggia da coslrignere di ricorrere al- 
la legatura; fu essa indicata da Ip- 
pocrate, descritta da Celso, Galeno, 
^aolo Lgiiu, c prfettamente ap- 
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prezzata da Snilteto: m onia a rio 
limi venrir rhr ria porlii arluMata, 
e .loltanto dopo la lini! dril’ullimo 
lerolo , zrbbcni! Toase alata ripoata 
in onore daHoperazionc latta con tal 
enetodo a Luigi XIV. 1 

Di tutti gli atmracnti proposti 
per eseguirla, non ai adopra più che 
una sonda Scannellata , nn bistori 
drìtto comune, di punta però molto 
solida, ed un conduttore di legno ; 
il parecchio per la medicatura con- 
siste in una lunghissima làidclla di 
filacce, spalmata di cerotto e collo- 
cata sopra un porta-faldella, in istuel- 
ii poco densi, in piumacciiioli e lun- 
ghette com|)rcsse. Introdurrà subito 
il chirurgo la sonda scannellala nel 
tragitto della fistola, il dì cui cammi- 
no Terrà diretto dal dito posto nel 
retto, che farà eziandio conoscere il 
momento in cui arrivò neU’inlcstino 
la sua estremità ; s’intrometterà al- 
lora la guida unta a dovere, appog- 
giando la estremità della sonda in un 
foro o pezzo di tela che la guida o 
conduttore presenta al suo apice, e 
si affida ad un assistente il manico 
* del primo di tali strumenti; nel men- 
tre che si tiene l'altro colla mano si- 
nistra. Devesi poi portai-c la bma 
del bistori nella scanalatura della 
sonda, fino a che essa pervenne alla 
guida, ed allora la sì inclina sopra 
di questa, e dividonsi con un sol col- 
po tutte le parli situate anterior- 
mente ad essa. Si ritira poscia nel 
tempo stesso il conduttore e la son- 
da, onde accertarti che non ìsfuggi- 
rono al taglio ninna delle parti ab- 
bracciate da codesti strumenti. 

É difficile che esistano vasi im- 
portanti tra il tragitto fistoloso e 
r intestino , e quindi pure che ac- 
cada qualche grave emorragia ; ma se 
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tuttavia scorresse in gran copia il 
sangue, converrebbe disgiungere le 
labbra della piaga; c se srorgesi il 
vaso aperto, cauterizzarlo con pic- 
ciolo caustico fatto a cannetta, con 
manico dì spatola, o qualunque al- 
tro analogo mezzo ; il qual pioces- 
so è preferibile all' otturamento con- 
sigliato da G. I- Petit, alla vescica 
di cui servìvasi Levrcl, ed a tutte 
le compresnoni cite potrebbonsì a 
queste sostituire ; converrebbe pe- 
rò ricorrervi, qualora non si potes- 
se praticare la cauterizzazione, co- 
me spesso accade a cagione della 
moltìplìeìtà dei vasi aperti; ed allo- 
ra servasi ordinariamente dì grossa 
tasta, legata con filo, le di cui estre- 
mità sono eollorate per ogni lato 
della piaga, mentre essa medesima è 
cacciata nel di lei fondo; fra questi 
fili accumulansi .altri stuelli intrisi 
nella rolofunia, legandoli ron forza 
sopra questo ammasso di filacce che 
essi rinserrano, eacciandoli contro le 
pareti. della piaga; di raro lo sco- 
lo sanguigno non cessa con tal mez- 
zo ; può per altro sorcedere che 
trovando il liquido della facilità a 
versarsi nel retto, assuma questa di- 
rezione ; della qual emergenza ce ne 
accorgeremo mediante ì segni d' in- 
terna emorragìa, c pel dolce calore 
dal malato sentito ascendere dal ba- 
cino verso il ventre: converrà allora 
levare l’ apparato, evacuare lo s^iar- 
so fluido, ed esercitare una compres- 
sione più esatta e metodica. 

Si stabili il precetto di fendere 
r intestino fino aH’apice della denuda- 
zione, allorquando questa sì estende 
al di là dell' interno orificio della fi- 
stola ; ma esso non è però basalo so- 
pra esatte osservazioni: ce ne allon- 
taniamo, infatti, senza veruu incon- 
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«Unente, ogni volta rhp va ai alto in 
modo da divenire pcrìroloto il por~ 
tare lo «trumento a così amiiurata 
proroiidit;i; se non si piii'i scoprire 
nell’isUinte della operazione l’ interno 
orilicio della fistola, non si ristairò 
peivió dal tagliare l'intestino; ed av- 
vegpacjiè rimanga intatta quest’ a- 
pertun, del pari che un’estesa denu- 
dazione supedoce, pure il malato ri- 
sana nel tempo ordinario. Da ciò 
risulta che la parte essenziale della 
operazione delta fistola consiste nel 
dividere gK sfinteri, aprire tutta la 
porzione d’ intestino circondata da 
questi muscoli, e prevenire iier si- 
niìl guisa l’aeriimulamento nel retto 
di materie fecali, e la iniiltrazione 
della loro parte piò liquida nel seno 
fistoloso : questo poi dev’ essere a- 
perto secondo tutta la sua lunghezza, 
per eccitarvi una buona suppurazio- 
ne e solida cicatrice ; ma è da ri- 
spettarsi la fxirzìone fluttuante delle 
membrane intestinali sopra di cui esi- 
ste quel seno, per ciò ebe havvi spes- 
so pericolo nel tagliarle, e che, aji- 
plicale sulle parti vicine, vi aderisco- 
no costantemente e con molta solidi- 
tà alcuni giorni dopo la o|ierazione. 

Che se la interna apertura della 
fìstola è poco alta, si può adoprare, 
a guida del bistori, una sonda scan- 
nellala d’argento , di cui se ne ri- 
'tira la estremità per l’ano in maniera 
che le parti da incidersi vengano 
esposte esteriormente, c di leggieri 
tagliate con un sol colpo : in simili 
casi Larre^ si serve dì specillo dello 
stesso metallo, terminante in sonda 
scannellata stretta ed esile, la di cui 
estremità rotondata s’introduce nella 
fìstola, facendola uscire per 1’ ano ; 
sì là entrare lo strumento sino alla 
porzione incavata, sulla quale dìvì- 
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donsì le membrane intestifiali c la 
pelle : i chirurghi inglesi però an- 
tepongono il bistori curvo di Poti. 
Sì taglieranno ben anche ! tragitti 
secondai^ della fìstola,, e sì aspor- 
teranno col bistori quelle callosità 
che non credonsi suioetùbìlt dì scio- 
glimento a cagione dì loro solides- 
za; se esistono seni, converrà pro- 
curare larga eseita al pus, che in 
loro si annida; e, per ultimo, se sa- 
ranno cariate le ossa dreonvidne , 
come il coccige, o le tnfaeMiitA is- 
chiatiche, converrà immerfiaUmente 
invadere questa, infermità seoanda- 
ria, o pure, guarita la fìstoli)^ di- 
struggerla con altre operazioni : règ- 
gasi cor.rir.E ed i.saiio. 

Semplicissima sarà la medicatura 
del malato, mentre consisterà nd 
porre fra. le labbra della ferita al- 
cuni piumaeduolì di filacce molli, 
e nell’ intestino la supposta di cui 
parlammo, che non dev’essere di 
smisurata "grossezza , acciocché non 
isfregiiì cd ìn iti le parti ; giova la 
sua presenza qual pmto d’appoggio 
alle filacce poste sulla piaga , che 
senù di esse verrebbero caedate nel 
retto ; r apparato verrà completato 
da qualche faldella dalle compresse, 
e la fasdalura a T , che sarà rinova- 
lo, al terzo giorno, qualora l’infer- 
mo, pnroa di quest’epoca, non abbia 
avuto bisogno dì scaricare il propio 
ventre; ed in seguito due volle al 
giorno, od ogni ventiquattro ore, a 
norma dell’abbondante suppurazione. 
E utile il procurare che il mala- 
to contragga l’abitadine di evacua- 
re l’alvo ogni mattina, alcune ore 
prima della roed'icatura, aflìnebe la 
piaga riposi per molto tèmpo , e 
non venga turbato il lavoro della 
natura. Ponteau voleva che si cu- 
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oamoMni in bene la piaga, e non 
aia rapida la guarigione, che, d’or- 
dinario, b n conaeguiscc in cinquanta 
o aesaanla giorni, ed anche piò pre- 
sto qualora la lìslola sia semplice, 
poco profonda, nè molto distante 
dall’ orific'io dell’ano. 

ANO ANORMALO. Vengono cosi no- 
minate certe aperture piò o meno 
grandi, poste sopra alcun ponto della 
drconferenza addominale, che comu- 
nicano colla cavità deirmtestino, pre- 
stando escila a quantità variabile, 
o pure alla totalità delle fecce: al- 
I tro adunque non c l’ano anormalo, 
se non- una fìstola, attraverso della 
I quale scola porzione delle materie, 
che dovrebbero sortire per l' ano 
naturale, rendendosi per simil guisa 
quest’ ultimo di una nullità più o 
meno completa. 

Può quest' affezione risiedere in 
qualunque parte del parete addo- 
minale; la si rinviene però quasi 
sempre in viànanza dei fon, pci 
quali escono dal ventre vasi]o nervi, 
e la ragione semplice di tutto que- 
sto si è, che le ernie, da cui quasi 
sempre procedono gli ani anormali, 
accadono piò di frequente in code- 
sti nti, anzi che altrove ; perciò at- 
taccano con maggiore {àcilità gl'in- 
guini, e le reg'ioni iViaca ed ombili- 
calc. Non se ne osservarono per anco 
nella parte interna e superiore delle 
cosce, nè alla prie inferiore delle 
natiche, appunto per ciò che sono 
pochi gli esem|^ di ernie attraverso 
il forame ovale , o nella scanala- 
tura ischiatica, e eh’ è ancora piò 
raro di vederle terminare colia can- 
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r.isac la piaga per prima ’mtenztonc 
fin dal primo giorno, ed i chirur- 
ghi inglesi si limitano ad introdurre 
nelle labbra della ferita hna fettuc- 
ci.i frangiata, di cui fanno a meno 
nel terzo 0 quarto giorno, abban- 
donando allora la guarigione alla na- 
tura, c contentandosi di tenere puli- 
tissime le prt'u U ragionamento però 
dimostra che questo metodo non 
riesce, il piò vantaggioso, e Sabatier 
lo vide susseguito dalla recidiva della 
malatt'ia. Dovrà il chirurgo disporre 
la medicatura in foggia che, senza 
l'itardare la àcatrìce, obblighi la con- 
solidazione a com'mc'iare dal fondo 
dclb piaga, cioè dal bto corrispon- 
dente alla futob verao il retto, i| qua- 
le dovrà essere rultlmo a risanarsi. 

É b dbrrea, piò o meno copiosa, 
un accidente comunissimo negli ope- 
rati per fìstob all’ano, che pre pro- 
dotta dalla irritazione delb prie in- 
feriore del retto; cede essa di fre- 
quente alle bìbite gommose, agli 
opp'iatì, ai clisteri emollienti, cata- 
plasmi, e salassi generali o locali, se 
la infiammazione delle prt^ è vio- 
lenta; talvolta le tropp filacce, una 
forte compressione , (anno succe- 
dere alcuni vivi dolori, certi b'iso- 
gni fìttìg di correre alla btrina, 
di urinare o sìmili, cd allora converrà 
levare l’apprato, e sostituirvene al- 
tro di piò metodico e meno stret- 
to. Si sottopprrà il mabto ad nn 
regime che renda beile b digestio- 
ne, e poco consìstenti gli escre- 
menti; nn clistere, applicato nelb 
mattina d'ogni secondo giorno, con- 
tribuirà a regobre le scariche alvi- 
ne, rendendole meno penose : è cosa 
rara che in prti così membrana- 
cee e cellulose, come sono quelle in- 
teressate in questa o[x;razione, non 


grena. . 

Infinite cause producono l’ ano 
anormalo, le piò considerabili fra 
queste sono le piaghe e ferite do- 
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gl’inteitmi, li corpi rtniiieri *oiTer- 
mati nella loro cavilli, cbe determi- 
nano la flr.gosi, e la perforazione 
delle loro membrane, del pari cbe 
quella della oorriapondente porzione 
del peritoneo, dei mnscoli, o del lej- 
iuto cellulare, e degl’ integumenti ad- 
dominali ; le ernie terminanti in can- 
grena, o delle quali, dorante la loro 
operazione, la budella fu accidental- 
nientc aperta, ed altre di eimili. Va- 
ria pur anche la maniera di formarai 
l’ano anormah) a acconda dì qoeatc 
diverae lezioni. lai diacuaaionc però 
dei motivi che obbligano ad eaeguire 
queata operazione, dd pari cbe la ea- 
pozinone delle eonaegui-nti core Vo- 
lute dai malati, ayiettano agli articoli 
consacrati alli vai] morbi , di <^i 
queata infermità può essere il risul- 
talo. yedi Eanu, iKTEsrmo. 

Evvi poi una circostanza che co- 
stringe a (ormare l’ano anormalo 
(sebbene sia perfettamente sana la 
porzione d’intestino su cui ai opcraj 
cioè quella della quale tenemmo di- 
scorso, trattando dcU’iraperforano- 
ne deU’ano naturale. 

(,)uando fu infruttuoso il tagfio 
della pelle e del tessuto cellulare 
posto nel sito dove dovrebbero es- 
servi gii sfinteri e la estremità infe- 
riore del retto, e che dopo avere 
per alcun tempo cercato il termine 
di questo intestino, non lo si rin- 
venga, conviene, senza differire «d 
esitare, praticare un ano anormalo. 
Littre, pel primo, propose siffatta 
operazione, che venne poscia con 
buon successo effirttuata da Duret, 
Pillon, ed altri chirurghi ; non dc- 
vesi allora perdere un tempo pre- 
zioso con inutili tentativi; mentre la 
interruzione del corso delle materie 
focali determina parecchi accidenti. 


ANO »o3 

che ad ogni istante ingigantiscono; 
piA viva diventa la irritazione inte- 
atinale, e ac si aspetta che si svi- 
luppi una violenta infiammazione, 
che il polso divenga piccolo, serrato, 
firqnentìssìmo, che il malato sia agi- 
tato da convulsioni, fredda la pel- 
le, ed impossibilitato il moto delle 
membra, non è piA tempo di ricor- 
rervi, giacché l'individuo va a subire 
una morte sicura, che la operazione 
non può fargli schivare, ed il chi- 
rurgo làcendola in circostanze cotan- 
to sfavorevoli , comprometterebbe 
l’onor deU’artc, c la propia riputazio- 
ne senza lusinga di buon esito; ma fin 
a quel punto, noi lo ripetiamo, con- 
vicn operare, e piA presto che sia 
possibile. Alcuni pratici ingegnaronsi 
di discreditare siffatta operazione col 
dite essere l’ ano anormalo un’ in- 
fermità piA terribile della stessa 
morte, S|)ccialmente nell’epoca della 
vita che parliamo; ma questa sen- 
tenza non fu per certo dettata nè 
dall’amore dell’arte, nc da quello del- 
la umanitii; e la chirurgia conserva- 
trice ha per principale suo scopo che 
il maialo viva ; là di tutto perchè 
viva scevro da morbi ; ma non sa- 
crifica già la di lui esiitenza ai co- 
modi dei quali lo priva colla sua 
operazione. 

Un bìstori dritto, comune, nn al- 
tro di taglio convesso, dei fili ce- 
rati, degli aghi da legatura, delle 
forbici , delle filacce e compresse, 
ed una fasciatura pel tronco, sono 
(insieme con acqua, spugne, e vasi 
per ricevere le malene ch’esciran- 
no) gli oggetti bisognevofi a tale 
operazione. 

Verrà il picroio malato coricato 
sul dorso, con le cosce mediocre- 
mente avvicinate al bacino, la testa 
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inclinata »ul petto, ed il torace «ul- 
J’addomine; dei robuili aisistcnti Io 
manterranno in questa positura, pre- 
venendo ì movimenti eh’ egli po- 
trebbe fare durante la operazione ; si 
praticherà un taglio nella regione 
iliaca sinistra, di due pollici e mezzo 
in tre, diretto perpendicolarmente 
dopo un pollice sopra il legamento 
del Faloppio, fin sopra il livello della 
spina anteriore superiore delle ossa 
degl’ilj, dividendo la pelle e i musco- 
li dell’ addomìnc, il tessuto cellulo- 
so che li separa, insieme col perito- 
neo; l’operatore procederà con tan- 
ta maggiore lentezza e precauzione, 
quanto piti ti approssima alla caviti) 
addominale; che te in questa parte 
deUa operazione siasi aperto alcun 
vaso, converrà allacóarlo prima di 
procedere piià oltre: un assistente 
prende allora il labbro interno della 
ferita, lo allontana dall' altro di cui 
s’ impadronì Toperatore, e ralticnc 
gl' intestini che tendono ad cscii'e; 
porterà il chirurgo l’ indice desti o 
nel ventre, riconoscerà la situazione 
della parte discendente del colon 
che diceti Sil'iaco , e eh’ è ampia- 
mente dilatato dalle materie in esso 
contenute; passerà questo dito die- 
tro di essa, e, curvandolo in for- 
ma di uncino, l’attirerà lentamente 
verso la piaga, maneggiando con pru- 
denza gli sforzi per non romperlo ; 
quando ]>ervcnne al livello del ta- 
glio delle pareti , passa dietro esso, 
mediante un ago curvo, un’ansa di 
filo cerato, le di cui due estremità, 
ricondotte aH’cstcrno, e fissate nelle 
parti vicine, mantengono l’intestino 
in cotale situazione, che anche dopo 
a|>crto e rinvenuto sojira se stesso, 
non lascia l’esterna apertura, lo che 
produrrebbe uno spandimento di 
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maténe stercoracee inevitabilmente 
mortale ; c soltanto dopo avere di- 
S|M>sto per tal guisa il tutto, |)0- 
trassi tagliare longitudinalmente l’in- 
testinó ricevemlo le materie che ne 
sortono, in apposito vaso, c quando 
il loro scolo termina, e aiansi net- 
tate le parti prossime alla ferita, 
introdurrà il cliirurgo nell'estremità 
superiore dell’ intestino una suppo- 
sta (di filacce di mezzana grossezza, 
ricoprirà la paga con piiimacciuolo 
di sottili filacce, poi di filacce gros- 
solane, che assorbano le materie li- 
quide, le quali continueranno a flui- 
re, completando l’apparato con com- 
presse ed una fasc'iatura del tronco 
poco stretta, fìssats con sottocoscie. 

Appena terminata la operazione, 
calmansi gli accidenti c ristabili- 
sconsi le funzioni ; il i'andullo poppa 
volonticri, e può farlo senza incon- 
veniente, purché sin con moderazio- 
ne ; gli ò allora in isprc'ial modo bi- 
sognevole il latte leggiermente pur- 
gativo della poer|icra, onde termi- 
nare la espulsione delle sostanze rac- 
colte nel canal intestinale; essendo- 
gli poco convenevole il latte vecchio, 
troppo nutriente, richiedendo esso 
della fatica per digerirsi : cosa che po- 
trebbe recare ilei gravi accidenti ; si 
somministreranno pure con vantag- 
gio alcune bibite diluenti, quale sa- 
rebbe la lievissima decozione di orzo, 
temperando esse gli effetti del regi- 
me troppo nutritivo, ed impedendo 
al lànciullo di ricercare troppo spes- 
so il seno della nutrice. Non è jioi 
giammai necessario negl’ individui 
giovanissimi il ricorrere alle pozioni 
purgative, come convien lare si di 
frequente negli adulti, dopo la ope- 
razione dell’ernia incarcerata. 

Conviene rinovare di frequente la 
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medicatura , acciocrbò le parti ai 
mantengano jH^feltamcnle nette; la 
inRammazinne, che ben pretto suc- 
cede, fa aderire l’ intestino alla par- 
te interna dcH’apcrtura alla quale Io 
ci tenne a contatto, ti che al ter- 
zo giorno può il chirurgo, senza pe- 
ricolo, levare l'ansula di filo la quale 
teneva in sito codesto organo; e, ove 
non ticno accaduti degli accidenti, ti 
può allora rikmere ;icr guarito il 
fanciullo, il quale richiede soltanto 
delle cure di polizia,' fino a che sia 
coti grande |»cr foggia da |x)lcr poi- 
tare una capsula rieslinata a racco- 
gliere le malcrie,‘che inccssanli-racn- 
tc escono per l'ano anornialo. 

ProjK>tc Uubuis di portare, dopo 
la operazione da noi detcrilia, una 
tónda di gomma clastica nella parte 
inferiore detl’ intestino, all'oggetto di 
riconoscere l' altezza in cui termina 
il retto, e di cercare, mediante meto- 
diche pressioni sulla regione anale, 
se si poteue scopnre l' estremità in- 
feriore dello strumento ; nel qual 
caso con verrebbe, col tagliare tu d’es- 
sa, ristabilire le materie stercoracee 
nell'ordinario corto; dovrebbe que- 
sta tonda etsere lunga in modo da 
giungere fàcilmente al fondo del ba- 
cino, ed alquanto retistente onde agi- 
re con certa forza tuU'estremilìi del- 
rintcstino. É però evidente che quan- 
do anche questo processo riescitse, si 
formerebbe ■ nel sito dell'ano natu- 
rale soltanto un ano anormato, de- 
stituto di sfinteri, pel quale scor- 
rerebbero involontariamente le fec- 
ce; siffatta, apertura, 'inoltre, sarebbe 
piò incomoda e di pii malagevole 
contenimento, nè suscettibile, come 
quella dell’ ingoine, di ricevere un 
recipiente dove si conservassero le 
fecce; là quindi d’uopo attenersi a, 
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neat’ ultima, riserbando il metodo 
i Dubois per que’cati ne’ quali esi- 
stono gli slìntert insieme con la por- 
zione piò inferiore del retto, ch'c 
soltanto interrotta piò o meno in al- 
to; disposizioni di parti da noi già 
precedentemente descritte. 

Fu opinione di Callisen, che po- 
tesse essere piò g'iovevole lo incidere 
le pareti addominali nella regione 
lombare, risparmiandosi cosi di apri- 
re il peritoneo onde giugnere al co- 
lon disccmlente ; ma questo proces- 
so riesce piò difficile ad eseguirti di 
quello di Littre, e 1’ esperienza di- 
mostrò che il taglio del peritoneo 
non porta seco verun danno; è poi 
infinitamente piò facile lo adattare 
una cassetta davanti l'ano anormalo 
inguinale, di quello che ad un aper- 
tura della stessa indole praticata ai 
lombi, dove il malato appena può ve- 
dervi. 

Qualunque siasi la causa deter- 
minante la l'orinazione dril'ano anor- 
roalo, e qualunque siasi la perzionc 
deU’intestino che vi mette foce, l’or- 
ganizzazione di codest’ apertura è 
sempre la stessa, o per lo meno 
può essere descritta in modo gene- 
rale. Diviene poi di altissima impor- 
tanza lo studio di corlesta organiz- 
zazione , giacché l’applicazione dei 
mezzi valevoli a guarire l’infermità, 
poggia affatto sulb conoscenza della 
disposizione delle parti che circonda- 
no e costituiscono Li fistola. Si pre- 
senta questa talvolta in forma di a- 
pcrtura infossala, attorno cui la pelle 
fa delle pliche ragg'iate, quasi come 
fosse -stata sforzatamente attratta. 
Gli orli di codesto foro sono promi- 
nenti, rossi, coperti da una mem- 
brana cvidcntcnieiite mucosa, lì dì 
cui vasi però si mostrano irritali od 
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ingorgati eli «angue pd contatto dcUi 
l*«ria, e degli oggetti dettinali alla 
medicatura. Scolano da si Salto ori- 
ficio delle materie giallastre, medio- 
cremente dense, e presentano in 
maggiore o minore grado i caraU 
Ieri delle lécce, a misura che l’ano 
anormalo corrisponde ad una pqrte 
d’intestino piti o meno distante dallo 
stomaco ; altre Tolte gli orifici fisto- 
losi sono raolliplici, ma riunisconsi 
in una stessa apertura fatta nei mu- 
scoli addominal'L La pelle che cir- 
conda l’ano i sana in alcuni casi , 
ma più di sovente presenta delle 
tracce di una cronica infiammazione, 
essendo allora di color rosso bru- 
nastro, e le callosità sono più este- 
se. Dupujtren vide l’ano anormalo 
a rappresentare un tumore formato 
dai frastagli di un’ansula intestinale 
cangrcnata, ch’era perforata da pa- 
recchie aperture disposte in forma 
d’ ipnalTiatojo. 

Un tragitto più o meno lungo se- 
para talvolta l’apertura della fistola, 
da quella dei muscoli, o delle apo- 
neurosi addominali; ed è special- 
mente in tal caso che le parti vkàne 
sono la sede di una flogosi cronica 
che le disorganizza; per ordinario 
perù la pelle circondante l’ano anor- 
malo, trovasi in solida maniera fis- 
sata sui muscoli sottoposti, e l’inte- 
stino comunica quasi immediatamen- 
te all’eslemo; le quali diverse dispo- 
sizioni possono con facilità ricono- 
scersi, per mezzo di sonda smussata, 
introdotta nella fittola: nel primo ca- 
so, infatti, sdrucciola essa più o me- 
no da lungi, in direzione paralella a 
quella del parete addominale, nell’al- 
tro si approfonda essa perpendico- 
larmente, e si dirìge con brusco mo-: 
do verso l’ interno del ventre. i 
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Assume l’ intestino delle dilTeren- 
tissime disposizioni, che sono relative 
' all’ interna apertura de’ muscoli ad- 
dominali, alla distrutta parte del suo 
diametro, o pure all’intera |>rriferia, 
od anche alla perdita più o meno rag- 
guardevole di porzioni di sua lun- 
ghezza, che vennero colte dalla can- 
grena. 

Si avvigna nel primo caso la estre- 
mità superiore dell’intcstìoo all’aper- 
tura fistolosa, seguendo una direzio- 
ne pressoché paralella al parete ad- 
dominale, e dopo averlo toccato con 
un punto dì sua circonferenza, se ne 
allontana subito, continuando il suo 
cammino, da cui appena sembra es- 
sersene deviato. Apertissimo è l’an- 
golo, rientrante che esiste posterior- 
mente, fra la porzione superiore e 
rinlérìure dell’ intestino; ed ottusis- 
simo si appalesa l’angolo promi- 
nente, che forma, nell’ interno del- 
l’organo, il parete corrispondente al 
mesenterio. Caedate le materie fecali 
dalle contrazioni penatal fiche, esco- 
no per la ferita, ed hanno maggiore 
proclività a prendere questa vìa, di 
quello che il loro corso abituale. Ma 
appunto perchè appena cangiossì la 
direzione dcirmtesfino, perchè non si 
ristrinse il di lui diametro, ed havvi 
soltanto, per cosi dire, un canale ac- 
cessorio, che dalla sua cavità si reca 
agli integumenti, così la materia 
stercoracea si divide fra la fistola 
e l’ano naturale; e sonvi de’ casi ne’ 
quali, essendo ristrettissima 1’ aper- 
tura dell’ intestino, la maggior parte 
delle fecce percorre l’ intero canale 
intestinale. 

Secondo che fu distrutta maggior 
porzione della circonferenza dd ca- 
nale intestinale, è più pronunc'iato 
l’angolo saliente cfa’esto forma, ar- 
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rìvando all' apertura del parete ad- 
domiiialu,'e più acuto riesce l'an^ 
lo rientrante poateiwinente colloca- 
ta la parte posteriore della interna 
aupei lirie dell’inteatino, st riarvicina 
di più all'esterno orificio, fornaando 
mia specie di ruga p piega frapponen- 
tesi in mezzo alle due porzioni del- 
l'organo , che dirige più completa- 
mente le materie verso la iistola ; 
questa allora dà passaggio a quasi 
tutte le fecce,, ed alcune rarissime 
dilezioni per l'ano, formate da indu- 
rate materie e conglomerate, dimo- 
strano soltanto non avere per anco 
adatto perduto l'esercizio delle pro- 
pie funzioni la parte inferiore del 
tubo digerente. 

Ix quali circostanze tutte acqui- 
stano il maggior grado d’ inténsib'i 
allorquando fu l' intestino distrutto 
in tutta la sua grossezza. L'estremità 
su|icrioi'e allora si dirige ad angolo 
retto sulla interna superlide del pe- 
ritoneo, abboccandosi e congiungen- 
dosi completamente, e la estremità 
infer'iore ristretta, atrofica, di densis- 
sime pareti, e con cavità biancastra 
poco estesa, ne parte seguendo egua- 
le direzione. Sono l’una all'altra ac- 
collate per un tratto più o meno lun- 
go, e la ruga che le separa, formata 
dalle loro pareti mesenteriche oppo- 
ste, si avanza fino a livello dell’ aper- 
tura muscolare, ch'è estesissima, e dà 
passaggio aH'inlera massa stercoracea. 

Credettero per molto temjio i chi- 
rurghi, che d'ietro alle ferite d'intesti- 
ni, o dcli'emie con cangrena, le qua- 
li esigettero la recisione di porzio- 
ne più o meno grande del canale in- 
testinale, le due sue estremità, com- 
prese nella ferita, ai abboccassero, 
contracndo delle aderenze colle parti 
vkàne, e che seguendo la cicatruza- 
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rione, si riuniuero esattamente per 
guisa da prestare alle materie fecati 
un diretto passaggio, dalla porzione 
superiore nell’ inferiore; poggia su 
tali principj U dottrina di Lapejro- 
nte, rctativa alla guarigione di ernie 
con cangrena completa dell’ intesti- 
no ; ma le più sagaci osservazioni 
dimostrarono la inesattezza di code- 
sta teoria; ed in vero, è evidente 
eh’ essendosi affatto distrutta la con- 
tinuità del tubo digerente, e trovan- 
dosi a livello della ferita la piegatura 
formata dal suo posteriore parete, la 
cicatrizzacione della piaga chiuderà 
interamente l’ intestino , e toglierà 
alle fecce la possib'dità di trascor- 
rere più innanzi: fu lo Scarpa il 
primo a ben comprendere siffatta 
difficoltà, e primo altresì insegnò 
del come si formino gli ani anorma- 
li, si perpetuino, o guariscano spon- 
taneamente; osservò egli con buona 
critica, die essendo il superiore ori- 
ficio dell’intestino più largo di quello 
che in istato naturale, e diretto ester- 
namente, così diveniva impossibile 
che esattamente combaciasse coll’ori- 
ficio inferiore, il quale si appalesa ri- 
stretto c tende uel continuo a riti- 
rarsi al di dentro ; non passerebbero 
quindi mai le fecce dall' uno aU’ al- 
tro senza spandersi per gran parte 
al di fuori, e ne avverrebbe di neces- 
sità un’insa;tab'de fistola stercoracea. 

La teoria del chirurghi prece- 
denti a Scarpa, ti può soltanto ap- 
plicare al risanamento degli ani anor- 
mali, mantenuti per la distruzione di 
piccolissima parte della perilèria in- 
testinale, e che danno semplicemente 
escita a pochissima materia sterco- 
racea; 'm questo cato,tnfatti, c la pie- 
gatura bntanissima dall' orificio ad- 
dominale della fistola; appena can- 
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giaU ai trova la Hirrzionc del canale,! 
ed a norma che ai riuniscono le bl>- 
bra della ferita, la circonferenza dol- 
l’apertura intestinale che vi aderisce - 
ai. riavvicina al centro, e si ristabilj- 
ace cosi la conti niiazione dd canale. 
Non avviene però lo stesso ove siavi 
nell' intestino gran perdita di sostan- 
za, essendo. allora necessario che que- 
st' organo si allontani dall’ apertura 
addomiriale, che la ruga sì ritragga 
posteriormente, e si formi davanti 
di esso una nuova caviti, capace di 
supplire alia porzione di membrana 
intestinale che fu distrutta : in que- 
sta guisa infatti succede la guarigio- 
ne spontanea degli ani anormali, dei 
quali ragioniamo. 

Poggia questo risanamento su due 
fatti, importantissimi da conoscei'si. ' 
Consiste il primo nella forza di re- 
trazione dd mesenterio, che attrae 
continuamente all' indietro b porzio- 
ne intestinale fissata ai muscoli ad- 
dominali ; si allontana perciò insen- 
sibilmente la piegatura dalla bocca 
della fistola, lasciando maggiore spa- 
zio davanti di se, si raddrizza il ca- 
nale intestinale, tendendo a ristabi- 
lirsi la sua cunlinuilù ; a norma che 
si effettua codesto retrogrado movi- 
mento, gli orli della ferita intesti- 
nale, che aderiscono alla parte inter- 
na del collarino del sacco erniario, 
strascinano questo seco loro been- 
dolo rientrare nel ventre, ed allonta- 
nansi dall' a[>erUira addominale della 
fistola. Ben presto invece di essere 
allaccaù ai muscoli, ne sono disgiunti 
p<-r un membranaceo canale, la di cui 
lunghezza va sempre crescendo, e 
che si ristringe dalla cavità dell’ in- 
testino fin verso 1’ orificio dell’ ano 
anormale. t,>uesto imbuto raeinbra- 
lucuu, come lo nomina Scar{ia, serve 
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d' intermezzo fra le due estremità 
dell’ i^téitino; viene esio formalo da 
due itteiabsiine addossate, l’una delle 
quali, esterna, è il peritoneo del pa- 
rete, addominale, che segiK^r intesti- 
no il quale si ripiega all’ interno, so- 
coiido che si allontana quest'organo. 
L’altra ai forma dal sacco ernioso, ebe, 
attratto dal collarino, sdrucciola ncl- 
r interno a norma che l’ intestino lo 
strascina. Queste due lamine mem- 
branacee, sono unite da esile e fila- 
mentoso tessuto cellulare. L’esterna 
ritiene tutti i caratteri delle mem- 
'brane sierose, ed è facile il ricono- 
scere la conlinuilìi che esìste tra es- 
sa ed il peritoneo del parete addum'i- 
nale, non che di vedere questo', per- 
venuto che sia al sito dcil’aoeiden- 
lale ajiertura , ripiegarsi all’ inter- 
no e raggiungere l’ intestino. L’altra 
lamina, irritata continuamente nella 
sua faccia interna dalle materie che 
vi atanno a contatto , diviene aede 
dì cronica flogosi , e dì un parti- 
colare lavoro che le fanno perdere 
parte della prop'ia organìzzaz'ione, 
compartendole col tempo f aspetto 
dì membrana mucosa. l..a sua in- 
terna superficie è rossa, villosa, ab- 
beverata di molto sangue, e sem- 
bra esser casa la continuazione del- 
la membrana mucosa tubo ali- 
mentare. 

Quanto piò sì allunga l’ imbuto 
membranaceo, tanto maggiore diffi- 
coltà incontrano le materie a per- 
correrlo ; ricevendo l’ estremità in- 
feriore dell’ intestino molta -quantità 
di fecce, si dilata in progresso ri- 
prendendo le propie funzion'u L'ano 
naturale rigetta tanto piò sterco, 
quanto meno se ne lascia sfuggire 
la fìstol. 1 , ed arriva un punto in cui 
fioaimenU: si cicatrizza afiàlto l' a- 
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normalj apertura. E allora perfeU 
tamcatc natabilita la continoazìone 
del canale digerente ; ma dal punto 
ore eaiiteva la sua apertura, |iarte 
una membranosa appendice, più o 
meno ragguardevole, che si attacca a 
quello della parete addominale ore 
era situata la fìstola ; sifTatta appen- 
dice (avente la propia base nell’ in- 
testino, ed il tuo apice ne’ muscoli 
addominali) forma internamente un 
sacco, che dal cavo intestinale si 
prolunga ristrìngendosi però $cm- 
pre fino ad una maggiore o minore 
distanza, ove termina in un fondo 
di sacco: è questo prolungamento 
molto simile all’appendice del cic- 
eo; la sua cavitò chiudesi sempre 
insensibilmente nel propio fondo, c, 
qualora Io si esamini alcuni anni do- 
po guarito il malato, lo si rinviene 
convertito, per gran parte di sua 
estensione, in cordone cellulo-fibroso^ 
più o meno stretto, che diviene di 
frequente la causa d’interni e sem- 
pre mortali mcARCERAMEKTt. 

L’ imbuto membranoso riceve le 
fecce dalla estremità superiore dcl- 
r intestino, e le trasmette nell’ infe- 
riore, facendo ad esse percorrere un 
semieircolo davanti la piegatura pro- 
minente ndl’interno di quell’organo; 

, forma esso, anteriormente a siffatta 
ruga, una cavità tanto più larga alla 
sua base e maggiormente allungata, 
quanto più le due estrrmità del ca- 
nale intestinale sono riunite sotto 
angolo molto acuto, e quanto mag- 
giore è la prominenza delle loro ad- 
dossate pareti 

Le parti rostituenti l’ ano anor- 
male dalla cavità dell’ intestino fino 
all’apertura degli integumenti, sono 
laj'pczzate da accidentale membra- 
na mucosa, simile a quella che invc- 

Tcw. I. P. II. 


ANO zoq 

'Ste tutti i tragitti fistolosi, e forma 
uno dei validissimi ed ostinatissimi 
ostacoli alla riunione delle loro pare- 
ti, equindi pure per conseguenza alla 
cicatrìzzazionc della piaga, E questa 
membrana mucosa formata (in que- 
gli ani anormali, nei quali l’ intestino 
trovasi a livèllo deH’ai>crlura addomi- 
nale) della interna membrana del ca- 
nal intestinale , che contrasse delle 
aderenze col contorno della |>iaga e- 
stema, orlo il quale si abbassò c sì 
unì ad essa iromrdiatamente.'NcI ca- 
so in cui esista all’interno un imbuto 
membranoso, ed all’ estéino un tra- 
gitto fistoloso, più o meno lungo, ò 
questa superficie mucosa costiuiila, 
tra la parete addominale e l’intesti- 
no, dalla interna farcia del sacco er- 
niario, e (dopo l’apertura addomina- 
le fino alla pelle) dall’esterno tessuto 
cellulare: codeste parti si gonfiano, 
sì riempiono di bottoncini cellulo- 
si e vascolari, assumendo alla lunga 
l’aspetto delle membrane mucose. 

Pretesero alcuni scrittori che, in 
quegli ani anormafi in cui tutte le 
materie fecciose escono all’esterno 
per la fìstola, la contrazione della c- 
stremità inferiore dell’ intestino ar- 
rivasse al grado di determinare la 
totale obblitrrazione; ma, come fece 
osservare Bicliat, le membrane mu- 
cose contraggono, più difficilmente 
dì qualunque nuova parte , dello 
aderenze tra loro, apportando a ciò 
un ostacolo prcssocne insuperabile 
la mucosità da esse separata ; e d'al- 
tronde smentirono le autossic que- 
st’asserzione sull’ otturamento della 
porzitne intestinale inferiore; ed 
Iltbreard, dopo una completa in- 
azione dì ben ventiquattro anni, la 
vide conservare tutta la propia liber- 
tà. I follìcoli mucosi insii me coi vasi 

'4 
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nsaLiuli vi veraano del continuo al- 
cuni nquidi.di cui la parte più fluida 
viene assorbita, ed il residuo for- 
nia delle pallotole biancastre soli- 
dissime, espulse dal inalato ad in- 
tervalli assai distanti, che 1’ analisi 
dimostrò composte dì sostanza mu- 
coso-alburainosa. Il soggetto di cui 
parla Hebreard aveva il grosso in- 
testino esilissimo o stretto quanto 
un’ uretra ; era soltanto dilatata la 
di lui parte inferiore, e conteneva 
una concrezione biancastra , libera 
nell’ intestino e formata da soprap- 
posti strati concentrici: la sola al- 
bumina componeva quasi esclusiva- 
mente codesto corpo. 

Esercita l’ano anormalo una gran- 
dissima influenza sulla digestione, e 
sulla generale condizione dell’ orga- 
nismo, la quale diviene tanto più 
maletìca, quanto più vicina allo sto- 
maco è l’apertura intestinale. Non 
vengono, inìàtti, in quel caso le ma- 
terie alimentari assoggettate ad una 
a bastanza lunga e compiuta elabo- 
razione nel tubo dì||ercnte ; percorre 
il chilo un picciolissimo tratto, nè 
se ne assorbe che scarsa quantità: 
sono quindi imperfettamente ripa- 
rate le perdite diella economia, don- 
de procede il dimagramento e il lan- 
guore progrestìvo deli’ individuo. Lo 
stesso stomaco, insieme eolia parte 
superiore degli intestini, è soprac- 
caricato dagli alimenti che senza posa 
richieggono li non soddislàtti biso- 
gni dell’ organismo, perciò ch’essi si 
liberano troppo sollecitamente delle 
propie materie, le quali rinvengo- 
no del continuo aperta un' escìta . 
Diviene poi degno di considerazio- 
ne il vedere che la presenza dell' a- 
no anormalo iumenti la rapidità del- 
I, le eontrazionì peristaltiche, di quella 
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parte del canale alimentare situata 
al di sopra di esso; cosi cfae.ia albina 
analisi, tutto riesce disposto per gui- 
sa da rendere imperfetta la aigestio- 
ne, determinare delle cromebe irri- 
tazioni gastriche, e strasrinare il de- 
terioramento del corpo. 

É mai sempre l’ ano anormalo 
una grave malattia, e di esito speuo 
funesto ; in parità dì rircostanze il 
pronostico, che deve fame il chinir- 
go, sarà più infausto, quanto mag- 
giormente prossima alio stomaco sia 
la parte dell’ intestino, col quale esso 
comunica ; lo che sì conosce dal gra- 
do di alterazione subita dalle sostan- 
ze, a cui esso presta escita ; infatti, 
se l’ intestino c aperto vicino al ven- 
tricolo, liquide sono le materie che 
sortono, poco omogenee, giallastre, 
poco o niente fetide, e spesso in- 
acidite; a norma poi che il fòro 
si approssima al aeco , divengono 
queste materie più colorile, dense, 
ed omogenee , ed hanno mag^r 
odore fecale. Tanto meno poi n può 
sperare la gaarigione spontanea del- 
r ano anormalo, quanto più grande 
copia dì materie stercoracee pas- 
aa per «so, cioè a dire quanto nue- 
gior porzione del calibro intestinale 
iu distrutta. 

Guarisoono molto più facilmente 
quegli ani anormali provenienti da 
ernie inguinali e crurali, anziché 
gli altri che tengono dietro alle er- 
nie dell’ombilieo, o della linea bian- 
ca. La qual diflèrenza dipende da 
dò; che uri primi il sacco erniario, 
di cui sì compone l’ imbuto membra- 
naceo, è circondato da lasco ed abbon- 
dante tessuto cellulare, che rinviene 
di leggieri sopra se stesso, iàvoreg- 
giando così la rientrata della lamina 
peritoneale; mentre, all’ opposto, m 
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... couegaenia di ernie ventrali ed iaóTilli di riilabìlire la continuazione 

ombìlicali, contrae il sacco ernioso del canale intestinale, deggìonsi ri- 

delle solide aderenze colle aperture tenere per meno gravi quegli ani 

aponcurotiebe, che gli danno passag- accidentali, nc’ quali si può scoprire 

gio; s’immedesima, per così dire, le <jhM|Mtremità deU'inlestino, qua- 

colla pelle, e diviene pressoché im- lunqoe sia d’altronde la loro situa- 

posùbUe quel moto retrogrado, ten- zione relabva alle pareli addominali 

dente a portarlo internamente, men- od anche all’ intestino. E saranno, 

tre si ritira l’intestino: ecco il per- all'opposto, funestissimi quelli che 

che resta quest’ ultimo attaccato sono accompagnati dalla ritirata cd 

alla ferita, e l’ano diviene incurabile. obbliteiazione della estremità infc- 

Quanto. più recente é l’ ernia, a riore, di cui non si può rinvenire 

cui tien dietro l’ano anormalo, con la cavità, per ciò che l’ arte è im- 

tanto maggiore facilità, in generale, potente alla di loro guarigione, 

questo guarisce; nelle ernie antiche. Rare volte rimane nello stato di 
inlàtti, contrasse all’ esterno il sacco semplice fistola quell’ano anormalo, 

delle troppo tenaci aderenze per po- in particolare formato dalla distru- 

ter agevolmente rientrare; il tes- zione dell’intero calibro intestinale, 

auto cellulare che lo ritiene, è trop- che sembra aprirsi immediatamente 

po denso da poter allungarsi, e ceder- all’esterno; formasi quasi sempre 

lo in alcuna guisa all’ intestino che lo nell’ aoódentale apertura un tumore, 

attira. Si mostra pur anche di as- prodo^ dal rovesòamento dell’ inte- 
sa! malagevole guarigione quell’ ano slino, cIms tanto più fàcilmente si sta- 

ancrmale, prodotto da ferite pene- bilirà, quanto più quest’organo sarà 

tranti nell’addominc con lesione del- libero nella cavità addominale : cosi 

Untestino ; posciacchè quest' ultimo pure diverrà tanto più considerevole, 

si attacca allora solùlamcnte al din- quanto più grandi saranno gli sforzi 

torno dell’apertura latta nei musco- onde scaricare il ventre; e tanto più 

li, e nelle aponeurosi ; si apre im- funesto, quanto maggiormente anti- 

mediataroente all’esterno la sua su- ca sia la malattia. Sonvi talvolta due 

periore estremità ; la pelle ripic- tumori, coetituiU>4’iuio dal rovescia- 

gata internamente si cicatriaza in- mento ddla porzione intestinale su- 

|;< sieme colla naturale membrana mu- periore, e Taltro da quello della in- 

, cosa, e tutto annuncia essere le parti feriore ; il secondo apparisce più ra- 

disposte per foggia da perpetuare ro del primo, meno voluminoso, e 

r infermità. pare prodotto dai movimenti antipc- 

Tali sono i generali fondamenti ristallici, che cacciano per l’apertura 

del pronostico della maggiore spia- anormala la mucosità formatasi nel- 

cevole infermità, da cui può essere la inferiore parte dei canal intesti- 

l’uomo colpito ; poggiano queste basi naie. 

sul principio, che l’ ano anormalo Presentansi d’ordinario questi tu- 
guansoe soltanto pegli sforzi della mori sotto forma di coni, di maggio- 

natura, di cui l’arte può semplice- re o minore lunghezza, coll’anice ne- 

mrnte favoreggiare l’operazione; ma gli integumenti, cd aventi alla pro- 
dopo aver Dupu^tren dimostrala la pia base un’ uilussala apertura dova 
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scolano lu materie fecciose se appar-* 
tengono all’ estremità superiore , e 
delle mucosità , od anche i liquidi 
dei clisteri, se sono prodotti dalla e- 
streraità inferiore; grandissima c tal- 
volta la lunghezza di codesti rovescia- 
menti, avendosene veduti alcuni di 
sedici in dicciotto pollici od anche di 
due piedi. ì^a loro superfiàe si mo- 
stra rossastra, simile all’ interna su- 
perficie intestinale, colorala pcrà dal- 
la irritazione su di essa prodotta pel 
contatto dell’ aria atmosferica . Se 
sieno antichi, diviene solida c densa la 
■membrana mucosa che li riveste, si 
copre di epidermide secca c leggiera, 
assumendo tutti li caratteri del tessu- 
to cutaneo; rare volle è ragguardc- 
' vole il volume dei tumori de’ quali 
ragioniamo : varia perà nondimeno, 
a norma che trovasi piò o meno la 
loro radice compressa dall’ apertura 
che loro diede passaggio. Se questa 
compressione fu gagliarda, s’ingor- 
gano i loro vasi e aumentano rapida- 
mente di volume. La perpendicolare 
situazione di codesti tumori, e lo sti- 
molo continuo agente alla loro su- 
perficie, divengono altre cause che 
vi richiamano e rattengono i liqui- 
di, determinandovi pur anche del- 
r abbevcramento. 

EbbeDessaull ad osservare, in va- 
rj di questi tumori, un moto peri- 
staltico simile a quello degl’ intestini; 
la loro contrattilità poi è tale, che, 
specialmente se sono recenti e poco 
voluminosi, la più lieve irritazione 
o alcune gocce d’acqua fredda su di 
loro versale, bastano a farli solleci- 
tamente rientrare ; sembrano essi, in 
alcuni casi, fuggire il dito che li ta- 
steggia, ritirandosi davanti di lui, al 
pari dei tentacoli delle lumache; i 
^ ^uali latti frequentemente ri[>ctuti 
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dimostrano, contro l’asserzione di 
certe persone, la squisita scnsibHilà 
della membrana mucosa intestinale, 
e la rapidità colla quale essa s’invo- 
la all’azione di quelle sostanze che 
riescongli di avverso contatto. 

É il rovesciamento dell’ intestino 
nell’ ano anormalo , più spesso in- 
comodo e dolorifico di quello che pe- 
ricoloso; nulla ostante, qualora sia 
troppo stretta l’apertura dei musco- 
li addominali, riesce stentata l’ esc'i- 
ta della materia, e ne accadono dei 
premiti, delle colielie, ed un vero le- 
ncimo. Puv,Boyn, la^blanc, Sabatier 
e varj .altri chirurghi narrano parec- 
chi casi, ne’ quali la porzione rove- 
scia Li dell’ intestino era veramente 
strangolala ; ed allora soffrivano i 
malati tulli gli accidenti solili ad 
accadere per l’ interrotto corso dello 
fecce, e per la infiammazione del ca- 
nale digerente; molti perirono; c 
Lange credette, in un caso consimi- 
le, non [Kitcrc per altra guisa salva- 
re la vita dell’ infermo, se non collo 
sbrigliare l’accidentale apertura: qne- 
aLi operasionc, iniàtti, diventa l’u- 
nìra cunvenevolc in tali drcoslanze, 
c per farla si porla lo strumento al- 
la radice, cil aU’eslemo del tumore; si 
dividono successivamente, dirigendo 
in alto il ' taglio, la pelle, i muscoli, 
le a|)onetiro8Ì ed il peritoneo; tolto 
lo strangolamento, si riduce il tu- 
more, lasciando scorrere lu materie 
accumulate sopra di esso, e si pren- 
dono delle cautele perchè non si 
riproduca. 

Da circa una trentina d’anni fu 
dalla chirurgia assai perfezionato il 
tratLimento dell’ ano anormalo , a 
tutti gl’ importanti miglioramenti a- 
vuti in sillalto periodo , da questa 
parte della terapeutica chirurgica , 
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dcggionii ai chirurghi francasi; L<c>> 
uis, Sabalirr, Uesaault, Dupu^trcn 
infatti stabilirono i primi le basi 
Balle quali conviene fondare qualun- 
que buon metodo curativo dell’ano 
anormalo; vennero le loro idee ge- 
neralmente adottate, e riprodotte 
dai pratici di tutti i paesi, li qua- 
li modificarono soltanto e di rado 
i mezà per essi suggeriù. 

Colui eh’ è chiamato presso un 
inalato per ano anormalo, deve pri- 
mieramente combattere le acciden- 
tali indisposizioni complicanti la le- 
sione principale. Esaminerà poi se 
sia possibile ottenerne la guarigione 
radicale, e porrà in uso i più con- 
venevoli mezzi per arrivare a que- 
sta meta. Nel caso che rimanesse- 
ro infruttuosi i raigliorì tentativi , 
ai occuperà a prevenire gli acciden- 
ti , ed a rendere all’ infermo tolle- 
rabile quella infermità da cui noi 
può liberare. 

Le complicazioni ebe oppongon- 
si all’ immediato procedere del pra- 
tico per la giurigione dell’ ano a- 
normalo , o che producono dei più 
o meno gravi accidenti, sono la mol- 
tiplicità degli orifig fistolosi, la lun- 
ghezza del tragitto che separa l’ a- 
pertura degl’ integumenti, da quella 
dei muscoli addominali, l’ ingorgo o 
r induramento delle parti vicine, c 
per ultimo il rovesciamento dell’in- 
testino. 

Si riuniranno tutte le aperture fi- 
stolose, mediante delle incisioni me- 
todicamente eseguite , scoprendone 
il tragitto, e ristabilendo il paralelli- 
smo tra la ferita degl’integumenti, 
e quella dei muscoli, per guisa che 
introdotta b sonda nella prima, si 
diriga ben tosto perpendicolarmen- 
te nel ventre; egli è poi impossi- 


A N O ii3 

bile lo stabilire su tale operazione 
dei generali prinrlpj : tanto variano 
le dis|X)SÌzioni delle parti. Allorquan- 
do saranno distrutti li seni fistolo- 
si, e le trammezze da essi di spesso 
formate, e che le materie scorre- 
ranno all’ esterno liberamente ; una 
grandissima polizia , il linovare di 
frequente la medicatura, e f appli- 
cazione degli empiastri, o delle -fo- 
mentazioni capaci di rilassare le 
parti, diverranno mezzi cflicacisiimi 
a combattere la cronica irritazione, 
ed a fugare gl’ induramenti che cir- 
condano r ano: ove esistessero delle 
dure e secche callosità non suscet- 
tibili di risolversi, converrebbe as- 
portarle col bistori. Dopo tutte que- 
ste operazioni, deve il chirurgo at- 
tendere che sicnsi cicatrizzate le fe- 
rite, clic le parti riprendano b loro 
organizzazione, ed il loro naturale 
aspetto : dopo la qual cosa potrà u- 
sare dei mezzi destinali a bre b cu- 
ra radicale del morbo. Nel caso di 
cui anti:cedcntcmentc parbmmo, fu 
costretto Dupu_ylren recidere col bi- 
storl il tumore btto dall’intestino, 
eh’ era perforalo da vai^ buchi , c 
ridurre 1’ ano anormalo ad una fe- 
rita semplice, nel di cui fondo a- 
privahsi le due estremità dell’ or- 
gana 

Se il rovesebmento dell’ intesti- 
no è lunghissimo, e grande l’ ingor- 
go delle parli sjiostatc , accade tal-, 
volta che non si possa rimettere se 
non che con molta difficoltà; allor- 
quando non si perveniva a togliere 
b tumefazione, e a rendere riduci- 
bile l’intestino colb tassi, coUa oriz- 
zontale situazione alla lunga conti- 
nuata, colla dieta ed altri consimili 
mezzi, abhandonavasi pel passato la 
mabll'ia alb natura , limitando» a 
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contenere il tumore, ed a prerenir- 
ne l’aumento. Opina però Dcssault 
che una compreisione ben diretta 
potrebbe, facendo rifluire ì liqnicb 
Terso la carità addominale, scema- 
re il volume delle prti, e disporle 
a rientrare per la stretta apertura 
che loro diede escita ; una fascia me- 
todicamente applicata, inviluppava il 
tumore co* suoi dolabri dapprima 
poco stretti, ma che questo prati- 
co andava maggiormente serrando, a 
norma che le parti abbassavansi per 
la diminuzione della gonfiezza; tale 
era il mezzo usato dal Dessault, ed 
il successo sorpassò le propie spe- 
ranze, giacché bastavangli comune- 
mente sette in otto giorni ad otte- 
nere il desiderato effetto, e per ri- 
durre completamente l’ intestino ; 
fa d’uopo che la fascia sia piò stretta 
all'apice di quello che alla radice del 
tumore, né lo deve poi mai essere 
per guisa da impedire affatto alle 
materie fecali di transitare: questa 
semplicissima lasciatura prudente- 
mente adoprata, non apporta seco 
verun inconveniente; é sempre age- 
vole il diminuire o l' aumentare la 
sua compressione, secondo che il ma- 
lato soffre dolori , coliche ed altri 
accidenti, o pure che, non essendone 
disturbato, il tumore non iscema a 
bastanza sollecitamente. Si riterran- 
no per chimerici li timori dei prati- 
ci che non osano ridurre l’ intestino, 

r Tché lo suppongono fluttuante al- 
cstemo, e totalmente disceso anzi- 
ché rovesciato ; non sapendo essi che 
r intestino contrasse delle aderen- 
ze coll’apertura per la quale esci, 
temono, nell’atto di riporlo, di (ar- 
re rientrare rcstremitii, e di produr- 
re un mortale espandimento. Pensa- 
rono altri che si stabilissero fra la 
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porzione rnvaginata dell’ intestino e 
quella che la riceveva, delle aderen- 
ze, le quali si opponessero alla ridu- 
zione, ma esse sono rarissime, né po- 
trebbonsi riconoscere prima di pro- 
vare a distendere l’organo. Non è 
d’altronde la compressione accompa- 
gnata né da dolori nè da pericoli, 
per guisa che nulla si oppone al ten- 
tarla ; e siccome i rovesciamenti pel 
quali la si adopera, sono antichi, la 
membrana mucosa abituata al con- 
tatto dei 'corpi esterni, perdette la 
speciale sua squisita sensibilità , e 
sopporta quindi, senza inconvenienti, 
una anche forte costrizione. 

I.e indicazioni presentate dall’ano 
anorm.ilo, alle quali fa d' uopo sod- 
disfare per ottenere la radicale gua- 
rigione, consistono neU’aggrandire la 
porzione rinserrata, che sepra 1’ e- 
stremilà superiore dell’intestino dal- 
r inferiore, nel rostringere le fecce 
a prendere questa via col dilatarla 
insensibilmente, acciocché abbando- 
nino per ultimo la strada della fistola. 

Avendo I Jipevronnie osservato es- 
sen- tanto più rapido il rinserra- 
meiito dell’ esteriore orificio dell’ano 
anormalo, quanto meno abbondante 
é il nutrimento dell’ infermo, stabilì 
che il miglior mezzo, atto a cicatriz- 
zare la esterna ferita, era il sotto- 
porre r individuo ad una severissima 
dieta; ma I.ouis confutò affatto que- 
sta dottrina, e fece conoscere i veri 
principj che deggiono condurcù nel- 
r interno trattamento di questa ma- 
lattia. Dimostrò egli che la solidità 
e permanenza della guarigione, di- 
pendono dall’ ampiezza del canale 
intestinale nel sito della cicatrice, e 
se l’ infermo è assoggettato a rigoro- 
sa astinenza, si effettuerù bensì for- 
se più sollecitamente la rimai-gina- 


ANO 

lìone della piaga } ma rimarrà ri- 
stretta la porzione dell’intestino che 
era sede del male, e rìndiriduo sop- 
porterà delle coliche, degl’ imbaraz- 
zi ìntestinaTi, allormiando vorrà ri- 
prendere la sua abituale foggia di 
vivere, essendo inoltre del continuo 
esposto a degl’ ingorghi ed incarce- 
ramenti interni, sempre gravissimi e 
spesso mortali. Confermarono la e- 
sperienza tutti i ragionamenti dell’il- 
lustre segretario della reale accade- 
mia di chirurgia; e gl’ inconvenien- 
ti del trattamento consigliato dal 
Lapt^ronnie, furono perfettamente 
conosciuti da tutti gli abili pratici 
Devesi adunque sottomettere l’in- 
fermo ad abbondante regime nutri- 
tivo, facilmente digeribile; adopre- 
rannosi pure dei reiterati clisteri, che 
avranno Io scopo di accelerare il 
moto peristaltico dell’ intestino, di 
accostumare la sua parte inferiore 
al contatto delle sostanze straniere, 
di dilatarlo insensibilmente, e di far- 
lo riprendere le propie funzioni ; nel 
tempo medesimo che s’impiegano 
codesti mezzi, converrà mediocre- 
mente comprimere l’esterno orificio 
della fistola. Aveva Richter a tale og- 
getto proposto una spugna, sostenu- 
ta da elastico cinto ; ma questa 6 
troppo violenta specialmente, nelle 
prime epoche della cura ; infetti, per 
fino a che la maggior porzione delle 
materie stercoracee passa per la fe- 
rita, non può il malato tollerarne l’ap- 
plicazione; e si fu costretti rinun- 
darvi, perchè accadevano vivissime 
coliche. Conviene quindi limitarsi al- 
l’applicazione di piumacciuoli e di 
compresse sostenute da sospensorio 
inguinale, e del corpo, mediocremen- 
te stretto; trattasi soltanto per que- 
sto primo periodo di costringere lei 
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fecce ad esercitare un lieve sforzo 
contro la piegatura che chiude l'en- 
trata dell'estreroità inferiore, ad in- 
sinuarsi lentamente in quest’ultima, 
dilataria, ed aprirsi cosi un interno 
cammino. Non conviene però oppor- 
re all'escita delle fecce per la ferita, 
un ostacolo cosi grande che arresti 
completamente il loro corso, c che si 
fermi neH’intestino uno strabocche- 
vole ingorgo ; ma si perviene meglio 
alla guarigione, procedendo con sag- 
gia lentezza e grande prudenza, an- 
ziché col precipitarne la cura c for- 
zare la natura fare ciò ch’essa non 
può eseguire. 

Dopo quanto stabilimmo relativa- 
mente alla disposizione dell’ intestino 
dietro li muscoli addominali , è evi- 
dente che meno grande sarà la per- 
dita di sostanza soITcrta da quell’or- 
gano, e più facile diverrà il tratta- 
mento e rapida la guarigione. 

Aveva Dessault perfettamente 
compreso il bisogna di aggiungere al- 
la cura interna, cd alla compressione 
dell’anormala apertura, dei mezzi lo- 
cali più attivi e valevoli a distruggere 
gli ostacoli che oppongonsi al passag- 
gio delle, materie stercoracee dall’e- 
streraità supcriore dell' intestino nel- 
r inferiore; pensò adunque che sa- 
rebbe Cosa utilissima 1’ aggrandire 
l’angolo fermato dalla loro riunio- 
ne , e collocarle per foggia che si 
riavvicinassero gradatamente alla li- 
nea retta. 

Per supplire a codesta indicazione, 
introduceva delle lunghe faldelle di 
filacce nei due orifirj intestinali, le 
quali dilatavano ad un tempo l’e- 
stremità inferiore, e guidavano verso 
la corrispondente porzione dell’ inte- 
stino ì gaz stercoracei, e le più lìqui- 
de fecce , che successivamente dila- 
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t^ivanla; allorquando era bastante co- 
desto allargamento, e quasi distrutto 
l’angolo interno dell’intcslino, dimet- 
teva l'uso delle ialdellc, e diiudeva 
l'apertura della fistola con turacciolo 
di pannolino, avvertendo di non ap- 
profondarlo troppo , acciocché non 
toccasse la duplicatura; non poten- 
do phl cosi le fecce sfuggire per 
la fìstola, introducevansi nella estre- 
mità inferiore dell’intestino, ristabi- 
lendosi cosi insensibilmente la via na- 
turale. 

Indicano i buoni effetti della cu- 
ra,! gorgogliamenti addominali e al- 
cune lievi coliche, che i malati di- 
stinguono assai bene dalle prodotte 
per r incarceramento della porzione 
superiore dell' intestino. Dapprima il 
soggetto emette per l’ ano de' soli 
gaz stercoracei, poi vi a’ introducono 
delle fecce la di cui quantità aumen- 
ta tutto g'iomo ; se ne favorisce al- 
tresì il progresso mediante alcuni cli- 
steri, che si fanno pili o meno irri- 
tanti, secondo che l' intestino sarà af- 
fievolito, c si contrarrà difficilmente. 

Allorquando la maggior parte del- 
le fecce possa per l’ano naturale senza 
dolore, senza coliche, senza ostacoli, 
si sopprime il turacciolo, si medica 
la piaga con semplicità, facendo sU di 
essa una compressione giado a gra- 
do aumentala; ed allora converrà 
il bracchiere elastico, solito ad usarsi 
per contenere le ernie, posto sopra 
compresse piegate a molti doppi, e 
tanto larghi che non possano intro- 
dursi negli orli deU’apertBra. Questa 
seconda parte della cura, però, è sem- 
pre più lunga della prima ; arrivasi 
spesso in due o tre mesi a determi- 
nare il passaggio di quasi tutto lo 
sterco per l’ano naturale; mentre che 
il malato porla talvolta per molti an- 
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ni, princip'iando da quest’epoca, un 
piccolissimo foro da coi escono cer- 
te mucosità appena colorite, e di trat- 
to in tratto una piccola quantità di 
fecce liquidissime : foro che riesce 
quasi impossibile di cicatrizzare del 
lutto. V^emmo dei malati la di cui 
fistola dava cscita a cosi poca materia, 
d’abbisognare di cangiare la propia 
compressa soltanto ogni otto giorni, 
e tuttavia rimanevano in tale stato 
per mesi, anzi per interi anni. 

Alcuni chirurghi suggerirono di 
ravvivare gli orli dell'ano anormalo 
collo strumento tagliente, o col cau- 
stico, e riunirli col cerotto conglu- 
tinativo, o pure mediante alcuni pun- 
ti di sutura : q^uesla operazione però 
(ove aia fatta innanzi che l’interno 
transito delle fecce dall’ una altra 
parte deH’ intestino sia convenevol- 
mente allargata) riesce più dannosa 
che utile ; riunendo infatti allora 
quelle prti , si chiude la maggior 
porzione dello spzio pel quale scor- 
revano le materie stercoracee, l'in- 
terna piegatura si applica alla faccia 
posteriore dclli riavvicinati tessuti , 
s’interrompe il canal intestinale, e 
ne accadono tali acc'identi, che co- 
stringono a levare l’apprato, e ri- 
mettere le cose nello stato primitivo. 
Siflàtta intempestiva operazione ri- 
tarda la guarigione, anziché accele- 
rarla; mentre l’aperlara della fistola 
fu aggrandita per la perdita di so- 
stanza che vi avvenne, e diviene al- 
lora il risanamento più lontano e più 
difficile. Ned é poi d’altronde a cre- 
dere che tale operazione fatta col bi- 
slorl sia spoglia di pericolo ; essendo 
facile il portare lo strumento oltre le 
aderenze che uniscono l’ intestino al- 
la parete addominale, l'.iprire la cavi- 
tà del peritoneo, e il determinare su 
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ut membniia lo spandimenlft delle 
materie stercoracee. 

Non è adunque proponibile la ri- 
viviiicazione degli orli della fistola , 
nò può aver buon successo che negli 
ultimi periodi della cura dell’ ano a- 
normalo^llorquando cioè quasi tutto 
lo sterco scorre per l'ano naturale: 
anche in questo caso poi riesce dessa 
pressoché sempre inutile. Infatti per 
quanto esattamente si riuniscano le 
parti stimolate , qualunque sia il 
mezzo adoprato per tenerle in con- 
tatto, quand’ anche aleno premute le 
une Terso le altre, e si mantenga 
r apprecchio in aito per quindici , 
venti, o trenta -giorni, rimane sem- 
pre un’apertura non riunita. E seb- 
bene abbia il Dupujtren immagina- 
to vari strumenti, pr comprimere 
ed approssimare ad un temp le par- 
ti, li applicò sempre senza frutto ; 
ed anzi ebbe occasione così frequente 
di rìcAaoscere l’inefficacia delie ec- 
dskmi e cauterizzazioni dell’ aper- 
tura fistolosa, che rinonciù a queste 
operazioni, del pii che ad ogni altro 
mezzo, eccettuata l’ esatta compres- 
sione latta dalla pila d’un brachie- 
re, applicata su di alcune compres- 
se, soprappste all’ano anormale. Ed 
allorquaiido pervennero i malati ad 
avere soltanto una piccolisnma a- 
pertura da cui appena trasuda alcun 

r eo di umore, abbandona esso ai- 
natura il rimanente lavoro da farsi, 
fd essa, intatti, opra spntaneamen- 
te (assistita cioè dalla permanente 
compressione deU’orificio fistoloso) il 
rimarginamento, in temp assai piò 
breve di quello che quando si tormen- 
tarono molto le prti. D’ altronde 
arrivato l’ infermo a tale stato, le 
funzioni digerenti riprendono la lo- 
XO attivìlh, U sua pienezza, b nutri- 


A N O an 

zione, e le forze il loro intero svi- 
liipp. Non evvi nemmeno alcun in- 
comodo locale, non essendo l’ indivi- 
duo costretto che a prtare un bra- 
chiere, ed a cambiare a grandi di- 
stanze ì] cenào che copre b piaga, 
b quale é altresì appena macchiata ; 
può egli darsi ad ogni sorta di occu- 
pzioni e di esercig, vìvendo come 
faceva innanzi del male; ed ove que- 
sto stato non sb quello delb perfet- 
ta salute, pure convien confessare 
cb’esso va accompgnato da piccolis- 
simi incomodi. 

Ottenne Dcsault moltissime gua- 
rigioni d’ani anormali, ma il suo 
metodo fàlliva costantemente, i. Al- 
lorquando aveva l’ intestino soffertd 
grave perdita di sostanza, a.- Quando 
l’angolp interno di siffatto organo era 
così acuto da non ptersi raddriz- 
zare. 3. Qualora una delle due pr- 
zìoni dell’intestino aveva contratta 
esternamente tali aderenze da non 
essere riducibile; ora queste qualità 
d’ani anormali, sono sgrazbtamente 
i piò numerosi ed incomodi, e quindi 
quelli che piò stanno tenore di risa- 
nare. Negli altri distribuisconsi lo 
fecce tra l’ano naturale e l’apertura fi- 
stolosa, pr guisa che b mabtto tro- 
vasi già- istradata verso la guaritone, 
e la natura dispse colà le prti, al mo- 
do eh® codesto ristabilimento ottiensi 
dì leggieri, non avendo il chirurgo 
che a secondarlo- Ben diverso è Tafla- 
re quando sono accoUate le due estre- 
mità dell'intestino, quando b pie- 
gatura o briglia che li sepra si a- 
vanza fino al livello dei muscoli addo- 
minali, quando l’estremità supnoro 
rigetta incessantemente tutte le ma- 
terie stercoracee, mentre che 1 infe- 
riore rivolta sopra se stessa, e nasi^ 
sta nelb parte, si può appena rinventfv 
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la, quando la malattia per ultimo 
conta multi anni dicaitlunza, senza 
che siavi per anco nulla d’ apparec- 
chiato per b sua guarigione. Gli ani 
di questa lètta furono da tutti li 
pratici ritenuti |>er superiori alle 
rissorsc dcH'arte, fino all'epoca nella 
quale il genio di Diipujtren, apren- 
dosi nuove strade, pervenne a sco- 
prire i mezzi omle guarirli. 

Nel principio dell'anno 1 8 1 3, con- 
cepì questo abilissimo chirurgo l'idea 
di far eoraunicarc Ira loro le due 
estremiu'i intestinali, {lerlurando me- 
diante adattato strumento la comu- 
ne trammezza che li seqiarava, in 
un caso nel quale erano I’ una al- 
l'ultra applirate; fu innoraggiato a 
praticare siflàtta ojM;razione da va- 
rie osservazioni, e S|iecialmentc da 
una storia comunicata dal Thillay, 
medico a l\oucn alla SocieU'i della 
facolu'i Medica, in cui si riferisce 


di avere osservala una doppia acci- 
dentale eomuiiicazione fra |urti ad- 
dossale del tubo intestinale. Consi- 
steva lo strumento per eseguirla in 
un cilìiidro lungo quattro o cinque 
linee, tagliente in una delle sue estre- 
mità, messo in manì’co di legno 
spuntalo e rotondo, che doveva re- 
carlo entro rintestino; un condut- 
tore introdotto nell'altra estrcroilà, 
avrebbe servito di punto d'ap^g- 
gio, e resa piti agevole l’azione 
dello slnimento. 

Era il tutto disposto per l'ope- 
razione, allorquando una semplicis- 
sima considerazione, dice Cniveil- 
hier da cui noi prendiamo siflàtte 
notizie, arrestò ad un tratto l'ese- 
cuzione del divisameiiU). Le oppo- 
ste pareti intestinali aderiscono esse 
per uno spazio cosi grande, da non 
temere che lo slruuieiilo apra la 
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cavità del jieritonen? Giacché se si 
tagl'iassc codesta membrana |K>lreb- 
bc accademe un letale es|iandimen- 
to, c si làrebbe così correre al ma- 
lato il pericolo di succurabere poche 
ore dopo l' operazione, per- la s|ie- 
ranza d'incerta guarigione; e d'al- 
tronde era impossibile il di^termi- 
naro i limiti deli’adereiiza sulla quale 
|K)gg'iava la salute dell' infermo: ven- 
ne quindi abbandonata codesta 0 |)C- 
razione, che fu dal Uupu^-tren sii|>- 
pfita dalla seguente. Si |>as8Ò at- 
traverso b comune trammezza delle 
due estremiti! intestinali un filo piò 
profondamente che si |>otè, mediante 
rotondo e piccolo ago; determinò 
esso un’infiammazione adesiva, che 
riunì queste due {lareli se non lo 
erano, e che estese a ragiuitevole 
distanza sifbtla adesione ; alranii 
giorni do|x> attaccò a questo filo 
una faldella di libcce, dapprima esi- 
lissima, c della quale auintntò ogni 
giorno il volume, fino a renilcrb 
grossa quanto un dito |>iccolo. Ebbe 
sinàtta ragguardevole 0 |icrazionc il 
suo principio nell’ incominciare di 
luglio, ed in capo ad otta giorni 
si tolse la bidella; rimandò allora 
per b prima volta il malato 'didle 
fecce pel secesso , b di cui evacua- 
zione fu preceduta da. coliclic vio- 
lenti. Si ruppe un giorno l’ estre- 
mità anteriore dclb brigfia o du- 
plicatura, ed allora scesero le ma- 
terie per l’ano in maggior quan- 
tità e con tutta agevolezza. 

Pensò allora Dupujtrcn che po- 
trebbe insensibilmente recidere il 
restante dclb ruga, e stabilire cosi 
fra le due estremità intestinali una 
comunicazione a bastanza brga, per 
guisa che tutta la massa stercora- 
cea pruudessc facilmente b vu del- 
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l’ano naturale; e quindi, mediante 
forbici guidate sul dito, taglili per 
un quarto di linea, cd al più per 
mezza linea, il setto comune ai due 
calibri intestinali. La lieve opera- 
zione della vigilia, permise che si 
rinovasse il giorno dopo, stante l’in- 
flammazione adesiva eoe nei dintorni 
sviluppoui ; finalmente, dopo mollo 
tempo e numerose successive inci- 
siom, annunciò il malato che tutto 
passava per l’ano: si stabili allora 
una compressione sull’ orificio della 
fistola, c l'infermo applicava le sue 
mani sull’ ap|ia rato, ogni volta che 
sentiva presentarsi le materie a co- 
dest’orifiào. 

Non fu punto felice il risultato 
di questa tentata operazione, che pa- 
reva dapprima coronata dal succes- 
so; peri il malato dietro una di 
quelle incisioni, e si credette ben 
tosto che fosse accaduto un espan- 
dimento nel peritoneo. L’ autossia 
però fece vedere ch’eravi una po- 
ritonitidc independente da tal causa, 
la quale ebbe un rapidissimo svolgi- 
mento; erano perfettamente intatte 
le due estremiti dell’ intestino ad- 
erenti all’ anulo, e poteva essere di 
leggieri esaminata la cavità infun- 
dibuliforme ad ewe tx>mune- 

Ckmvinto Dupujtren che il ma- 
lato non succumbesse ad affezione 
necessariamente proveniente dalla o- 
pcrazione, ritcntoHa di nuovo pro- 
cedendo in altra guisa. Invece di 
distruggere la plica, che separa le 
due estremità 'mteslinali, col mezzo 
di molte c piccole operazioni che 
arrecano in tali parli un’ irrita- 
zione mai sempre temibile, imma- 
ginò di tagliare, con un sol col{>o 
cd in bastante estensione, le addos- 
sate luonbraue del tubo alimciita- 
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re, stabilendo così un’ampia aper- 
tura fra la sua parte supcriore cd 
inferiore; gli parvero adattate a 
sillàlta operazione delle solide pin- 
zette, simili a quelle delle medica- 
ture, li di cui morsi si applicassero 
esattamente l’uno all’altro, dal punto 
dove incrociechiansi le due branche, 
lino alla punta dello strumento. Fu 
introdotta ognuna delle due bran- 
che in un’estremità dell’ intestino, 
che coi loro riavvicina mento appli- 
cavano r una sull’ altra le opposte 
|>arcti di quest’ organo ; una fascia 
{lassata |)er gli anelli rìteneva lo 
strumento in silfalta positura. Pres- 
sate le membrane intestinali dalla 
pinzetta, infiammarunsi, unironsi fra 
di loro, eccettuato il punto in cui 
era più forte la com{iressione, che 
ogni giorno si aumentava; giacché 
colà si cangrenarono, od alla caduta 
dello strumento si rinvennero le la- 
mine disseccate ed appianate fra li 
morsi; verun accidente dislurlMi l'o- 
perazione, che venne eseguita in 
quindici o venti giorni; presero al- 
lora le materie il propio andamento 
per la |>arte inferiore del canale ali- 
mentare, si ristrinse rapidamente la 
(liaga esterna; ma non (ini di ci- 
catrizzarsi che do|x> moltissimo tem- 
po, come già succede in tutti li casi 
consimili. 

Suppliva veramente bene alla in- 
dicazione lo strumento suddescrit- 
to; ma aveva l’ incoi: veniente che, per 
quanta forza si usasse nel chiuderlo, 
sempre era spinto all’esterno dal- 
l’ organico movimento. Lo corresse 
in parte Dupujtren, col far sc(>a- 
rai'c le due branche alla maniera 
del forcipe, all’ oggetto di poterle 
separatamente e làcilmenle intro- 
ilurre in ciascuna delle cslreuiilà 
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intrglìnalì. Si altravorurono le e- 
slremità tlelle branche , ov’ erano 
gli anelli, con una vile, pel Hi cui 
mezzo polevasi a piacere graHuarc 
la presaionc esercitala sulle parli. 
Si fecero, da ultimo, li morsi dello 
strumento con un cavetto medio- 
cremente profondo in uno, il di cui 
tondo, lungi dalfesser retto, formava 
delle aensibilissirac ondulazioni , e 
l’altro era esile, capace di entrare 
nell’ opposta gola, e le ondulazioni 
sue furono disposte per guisa che 
le suo prominenze corrispondevano 
alle infossature dell’ altra porz'ionc 
di pinzetta. 

Presentava al pratico cosi cor- 
retto lo strumento, senza togliervi 
la stessa semplicitli di azione, mag- 
gior sicurezza e como<lo, ed era 
j)iù facile calcolarne gli effelli; aveva 
per altro la lieve imperfezione, che, 
in onta della piccola inclinazione 
data dall'artefice ai due inorsi, l’uno 
verso l’altro, pure comprimevano con 
più forza alla propia base, di quello 
‘che nel resto di loro estensione, e 
specialmente nella punta; o pure, 
s'era troppo grande la inclinazione, 
agivano le sole due punte, eserci- 
tando una debolissima azione il’ ri- 
■ manente dello strumento. Qnesl’uU 
timo inconveniente ]icr altro fu tol- 
to; giacché Lcsiieur, a cui Dupuj- 
tren aflidù la costruzione di codesta 
pinzetta, pervenne, mediante sem- 
jilìcìssìmo meccanismo, a soppri- 
mere rintìrocicch'iamenlo delle due. 
branche , e le ]>ose paralelle l’ una 
all’altra ; nd mezzo della branca scan- 
nellala evvi uno sporto di due pollici 
di estensione, con superficie perfeU 
lamentc piana, d’ogni estremità del 
quale si alza perpendicolarmente un 
|H'duncolo d’acciajo, lungo circa un 


ANO 

pollice e mezzo, e di due Rnee di 
diametro: è trapassato nel suo cen- 
tro da un foro in cui può entrare 
una vite. Presenta l’altra branca uno 
•porto consimile, con tre fori; due 
alle propie estremità, destinati a ri- 
cevere 1 jicduncoli, e l’altro al cen- 
tro in cui va inserita la vite. AUor-* 
quando le due parli dello strumento 
sono l'una sull’allra applicate, il mor- 
so schietto si applica esattamente ed 
in tutta la propia estensione al fón- 
do della scanalatura che gli è oppo- 
sta ; assicurano li due pedanodi sif- 
fatti rapporti, impedendo aBe due 
branche di lateralmente deviate làma 
sull’ altra ; e la vile, che attraversa 
il centro dei due sporti, fissa il 
grado di riavvicinamenlo dèlie due 
branche, servendo a graduare b 
pressione eh’ essi deggiono esercitare. 

Sembra a noi che abbia siflàtto 
islrumento attinto tutta b maggior 
possibile perfezione; e già Dupu^- 
Iren conta numerosi successi dietro 
l’applicazione del propio metodo. 
Degno poi si mostra di considerazio- 
ne ( ed abbisogna che l’esperienza lo 
manifesti per molte volte, onde lo 
spirilo ne sia rassicurato) il vedere 
che, mediante il già descritto stru- 
mento, distrùggonsi sei in sette pol- 
lici di membrana intestinale, senza 
che la rangrena, da cui sono col- 
piti, e l’ infili jimazione che stacca 
si estesa escara, arrechino il minimo 
infausto accidente. Hanno, inbtti, i 
morsi di codeato strumento, quat- 
tro pollici di lunghezza, abbracciano 
tre pollici, o tre e mezzo d’ ogni 
estremità intestinale, che tagliano in 
alcuni giorni, ed apportano un’esca- 
ra lunga al pari di essi, e brga 
circa due lìnee, né soffre il mabto 
che alcuni lievi dolori, senza che si 
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io«pen(]ano o soompigliiio le firn-' 
siooi dell* mtetUno, nò accada feb- 
bre: in una parola, tii&tta leno- 
ne, sebbene lenta, è priva perfino 
di quegl’ inconrenienb che sogliono 
accompagnare un’incisione estesa, e 
del pari latta sulla peDe con istni- 
mento tagliente a/Glatisrimo. 

Divideri al presente la cura del- 
l’ano anormalo in tre principan parti, 
e sono: 1 .* Scoprire le due estre- 
mità dell’ intestina a.* Fare la di- 
visione delle loro pareti addossate. 
3.* Determinare la àcatrice del foro 
esterna Si sarebbe tentati di ri- 
porre tra i paradossi la propod- 
zione, che di queste tre indicazioni 
la più fàcile è quella di struggere 
la trammezza, che separa i due ca- 
libri del tubo intestinale; e pure la 
pratica dimostra tuttogiomo l’esat- 
tezza dì siffatta asserziona 

Percorrendo le opere dei chirur- 
ghi, che trattarono dell’emie e de- 
gli ani anormali, parebbe che niente 
fosse più facile quanto lo scoprire 
in ogni caso l’ estremità inferiore 
dell'intesrino: sembra, dalle loro de- 
scrizioni, di vederlo, e che sì tratti 
soltanto, per cosi dire, d’introdurvi 
uno specillo, per accertarsi di sua di- 
rezione ; mentre possiamo, all’oppo- 
sto, assicurare essere questa cosa dif- 
ficilissinoa. Succede spesso in moltis- 
simi ani anormali, quando la malatt'ia 
è aniichissinoa e che le fecce scoito- 
no del tutto per la ferita ventrale, 
di non poter iscoprire nè la ruga 
o piegatura, nè l’estremità inferiore 
dell’ intestino; ed apparisce non es- 
servi che un sol oandotto terminante 
nella fistola. Chioso l’altro in parte 
e ritirato entro il ventre, sì apre con 
pertug'io sì poco apparente, da riesc'i- 
re impossibile il rinvenirlo, se non ne 
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scorressero delle mucosità, o se l’acci- 
dente, anziché la conoscenza anato- 
mica delle parti, non vi conducesse 

10 strumento; diviene impossibile lo 
stabiCre veruna regola fissa, riguardo 
ai rapporti esistenti fra le due partì 
dell’ intestino, allorquando portansi 
all’ ano anormalo ; è l’ estremità su- 
periore, infatti, superiore od infe- 
riore, interna od esterna relativa- 
mente all’estremità inferiore ; si che, 
per iscoprire questa, là d’ uopo dili- 
gentemente esaminare tutta l’ inter- 
na superfìcie della piaga, nè scorag- 
ràrsi per uno o due tentativi in- 
fruttuosi, e condursi in sifiàtta ri- 
cerca con molta tenacità e perseve- 
ranza, che solo possono condurre al 
buon successa 

Allorquando l’ano anormalo co- 
munica coir intestino grasso, i cli- 
steri occupano il primo posto fra 

11 mezzi valevoli a farne scoprire 
rorifirio della parte inferiore del 
canal intest'male ; sono essi pari- 
mente giovevoli, sebbene più di ra- 
ro, ove sìa malato il fine dell’ in- 
testino tenue ; e se la difficoltà sem- 
brasse insuperabile, potrassi pure 
adoprare il turacciolo , alcuni cli- 
steri purganti, e un abbondante ali- 
mento ; colli quali presidj si arriva 
talvolta a rendere più visibile l’urì- 
ficie dell’estremità inferiore dell’ in- 
tcstìno. Scoperte le due aperture è 
ben difficile, dietro quanto dicemmo 
superiormente , lo ingannarsi su 
quello che comunica con lo stoma- 
co, o l’altro che guida all’ano. 

Converrà con diligenza assicu- 
rarsi, innanzi d’intraprendere i’ojie- 
razione, che non siavi veruna in- 
fiammazionc acuta o cronica nella 
membrana mucosa degl’ intestini, nel 
peritoneo, od anche negli altri or- 
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gani addominali ; giacdiè l’ irrita- 
zione eaerdtata dallo strumento, po- 
trebbe determinare l’ istantanea esa- 
sperazione di sifiàtte malattie, ed 
apportare la morte all’ infermo ; il 
quale deve sottoporsi ad un mode- 
rato regime di cibo, a delle bevande 
rinfrescanti, a dei bagni, ed altri 
generali sussidj, che, relativamente 
alla propia costituzione, deggiouo 
prepararlo alla operazione. 

Collocate le due branche dello 
strumento nelle due estremiti del- 
r intestino, deve . il chirurgo, dopo 
essersi assicurato d’averle <»nvene- 
volmente disposte, e che le parti 
sono ben fra loro applicate, avvici- 
narle, unirle, e moderatamente chiu- 
derle. Si limiterà in certa guisa pel 
primo giorno a collocare le parti 
in immediato contatto, disponendole 
ad essere divise; strìnge il ^omo 
dopo un poco più, ed il seguente an- 
cor pili, osservando attentamente lo 
stato del malato, essendo pronto ad 
arrestarsi qualora accada il mini- 
mo accidente. Nei casi ordinar), e, lo 
ripetiamo, sono essi quasi tutd dì 
siflàtta specie, niun fenomeno allar- 
mante sturba l’andamento dell’ ope- 
razione, e dal quarto al sesto gior- 
no le parti sono serrate quanto lo 
debbono essere. Nulladimeno si è 
per anco costretti, durante il corso 
della cura, di ricorrere alla vite, 
stante il menomamento di grossezza 
sofferto dalle parti compresse. Deve 
essere l’ esterna parte della pinzetta 
circondata di pannolino, e situata 
per foggia da non incomodare la me- 
dicatura e lo scolo delle materie. Ri- 
marrà il inalato nel propio letto, e 
diverrà l’ oggetto di speciale sorve- 
glianza ; prenderà pochi c leggieri 
alimenti, gli sì prescriverà un de- 
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cotto emoOiente, dì coi berrà in 
molta copia; ed importa, da ultimo, 
moltissimo che goda di grande tran- 
quillità fisica e morale, essendogli 
egualmente nocevoli le agitazioni del 
corpo, quanto quelle dello spirito; 
per (àó che le prime lo espongono a 
slocare lo strumento, ed a portare 
dei dolorosi stiramenti e fors’anche 
funesti sulle parti eh’ egli abbrac- 
cia; ed à poi noto quanta e quale 
sia la simpabea e forte azione delle 
seconde sull’apparato gastro-enteri- 
co, si che dispongono talvolta a del- 
le violenti irritazioni. 

Varia I’ epoca della caduta dello 
strumento, a norma della forza dd- 
r individuo; tuttavìa sì potrà, verso 
il duodecimo giorno, imprimergli al- 
cuni lievi movimenti di rotazione; 
ma dovrassi aspettare piò tardi ad 
apportare su di lui dei moderati 
saggi di tiramento. 

Passano le materie in abbondan- 
za, appena caduto lo strumento, per 
le parti inferiori dell’ intesbno ; il 

r i cammino converrà iàcìlitare, 
idendo diligentemente l’ esterno 
orificio della fistola, ed esercàtando 
su di esso una pii o meno esatta 
compressione. L’ apertura esterna 
dell’ano anormalo scema rapidamen- 
te per tal guisa d’estensione, fino a 
non lasciare che nn pertugio appena 
suscettìbile d'ammettere una sonda 
da donna. Arrivata però a questo 
stato, rimane alla lunga stazionaria, 
e conviene limitarsi a delie cure dì 
propietà, ad una energica compres- 
sione, abbandonando alla natura la 
briga del rimanente della guarigio- 
ne ; allorquando scorgevi durare co- 
tanto lungamente un’apertura fisto- 
losa, di faccia d’ una parte ove il 
canal digerente è più grande che 
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altrove, non sembra forse che aleno 
le materie strasànate verso questo 
foro non gi& dal propio peso, o dal 
rigurgito, ma piuttosto da una spe- 
ciale direzione data ad esse dalle pe- 
ristaltiche contrazioni dell’ intestino ? 

Il metodo di cura, di cui esponem- 
mo lì principali tratti, distìnguesi, da 
tutti quelli finora usati o proposti, 
m ciò ebe il chirurgo, il quale lo ado- 
pera, agisce sulla briglia, e distrugge 
il setto che separa le due parti del ca- 
nale, anziché rispìngere questa tram- 
mezza, e favorire le formazioni da- 
vanti d’essa di intermedia cavìtii, che 
ricevendo le materie da una estre- 
mità le trasmetta all’altra. É eviden- 
te che r operazione adottata dal 
Dupujtren , distrugge immediata- 
mente r ostaeolo opponenteà al na- 
turai corso delle lecce; mentre che 
i mezzi consigliati da Louis, Des- 
saulte vaij altri chirurghi, hanno sol- 
tanto per oggetto di eludere cotesto 
ostacolo, c di determinare la forma- 
zione dell’ imbuto membranaceo, pel 
di cui mezzo potranno le materie 
passare davanti la piegatura. 

Non conviene tuttavìa praticare 
r operazione del Diipo^tren in ogni 
raso di ano anormalo ; e quelli suscet- 
tibili dì guarigione cogli ordìnaij 
mezzi, vanno trattati col metodo gc- 
«cralmente adottato. Poiché sebbene 
r uso dello strumento del Dupuv- 
tren non sìa per anco stato seguito 
da gravi acrìdrntì, pure é facile il 
comprendere che dessi possono ac- 
ladere, e l’operazione dì questo abi- 
le diìrurgo, del pri che tutte le 
importanti operazioni, non va prati- 
cata senza che sia imperiosamente 
voluta da un’assoluta necessità. 

Grandetlev’esserc l’attenzione del 
chirurgo, durante la cura dell’ auo 
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anormalo, onde prevenire gli acci- 
denti che potrebbero succedere dal- 
la ritenzione dello sterco nella supe- 
riore estremità intestinale; non per 
questo però sì allarmerii troppo pre- 
sto, mentre spesso accadono, nei pri- 
mi tempi della compressione, delle 
lievi coliche, del premili, ed alcuni 
dolori; ma tutto rientra ben presto 
nel consueto ordine, né fa d’uopo in 
molti rasi levare l’apprato; o, se lo 
si toglie,' pnossì riapplicarlo imme- 
diatamente dopo r evacuazione. Non 
così procede la cosa se sieno forti le 
coliclie, se divenga insopportabile il 
mal essere, e se il piso sì làccia ede- 
re, piccolo e stretto; giacché allora là 
d’ uopo che il chirurgo ristabilisca la 
libertà all’ escrezione, c ponga per 
qualche giorno sulla piaga un sem- 
plice cìnto, alcune compresse, e del- 
le filacce; e la bravura in tali casi 
consiste molto più nel prevedere c 
prevenire codesto avvenimento, an- 
ziché nel combatterlo. Se nascono 
degli accidenti, prodotti dall’ ingor- 
go dell’estremità superiore dell’ inte- 
stino, dopo la completa cicatrizza- 
zioni della fistola stercoracea, c que- 
sti non cedono colla dieta, coi pur- 
ganti ed altri mezzi suggeriti por 
queste circostanze, converrà tagliare 
la cicatrice, distruggere l’ostacolo, e 
ristabilire l’ ano anormalo, il quale 
ben presto ristringerassì di nuovo 
passando al riraarginamento. Spelta 
poi al malato, dopo essere guarito 
dall’ infermità, il cautelarsi dalle re- 
cidive vivendo sobriamente, ed evi- 
tando lutti quegli eccessi capari di 
produrre delle zavorre nel tubo ga- 
stro-enterico. 

Se r ano anormalo resistette ai 
mezzi curativi finora esposti , o se 
non é suscettibile della loro ap[>li- 
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nazione, può per anco il clumrgo 
sollevare il malato palliando parte 
degl' inconvenienti che vanno annes- 
si alla di lui ìnfcrnaiUi, e preveni- 
re alcuni degli accidenti più o meno 
funesti che potrebbero accadere. La 
prima ed indispensabile condizione 
a cui dev’ egli sottomettersi, è l’e- 
atrema politezza, la quale divien uti- 
le non solo ad impedire che la puz- 
za delle fecce infettino tutto il cor- 
po del malato , e s’ immedesimino 
per cosi dire col vestiti che lo co- 
prono , ma ben anche a impedire 
quelle innammazioni erisipelalose ed 
accompagnate da erosione degl’ in- 
tegumenti, che sì di frequente svi- 
• luppansì nò dintorni dell’orificio fi- 
stoloso, determinando dei vivissimi 
dolori ; e quindi dovrassi spessissi- 
mo rinovare 1’ apparato che ricopre 
r ano anormalo, lavando questo va- 
rie volte al giorno, a norma dell’ab- 
bondanza delle materie che n’escono, 
mediante acqua fredda inacidita col- 
r aceto , o con piccola quantità di 
alcool canforato. 

Inventarono i chirurghi poi del- 
le macchine più o meno complicate, 
all’ oggetto di ricevere e conserva- 
re le materie stercoracee, senza che 
apargansi sulle parti vicine alla pia- 
ga, e senza che si espanda il loro 
fetore. Consiste la più semplice ed 
utile fra queste in un ordinario so- 
spensorio, che, invece di cuscinetto o 
palla, porta una piastra d’ avorio , 
avente al suo centro un foro corri- 
spondente a quello dell’ ano anor- 
malo ; conduce da questa piastra 
ad un serbatojo d’ argento, un tu- 
bo di gomma elastica, guarnito d’a- 
nimella o valvola che si apre al bas- 
so, e che viene abbassata da leggio - 1 
lissima pressione. È sifiàtto serba- 1 
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tojo attaccato all’ estremità inferio- 
re dd tubo, ed annesso (quando l’ano 
anormalo occupa l’ inguine) alla par- 
te superiore della coscia, la quale 
conserva la libertà de’propj movi- 
menti: potrassi levare e nettare il 
serbatojo, senza che si scompigli il 
resto della fasdatura ; ma non si do- 
vrà poi mai trascorrere un sol gior- 
no senza cavare anch’ essa per lo 
meno mattina e sera, all’oggetto di 
esattamente piiUre tutte le parti che 
furono imbrattate dal contatto dello 
stereo. E faóle il vedere ebe la pia- 
stra d’ avorio, il tubo ed il serba- 
tojo pouono annettersi ad una cintu- 
ra elasùca, od a qualunque altra ana- 
loga (àscia, per guisa da adattarsi 
agli ani anormaU dell’ ombilico, della 
linea bianca, della repone lombare, 
e di qualsisia altra parte dell’ addo- 
mine. Sì taodò la piastra d’ avorio di 
eccessiva durezza, e capace d’appor- 
tare quindi una dolorosissima «om- 
presùone; ma forse si potrebbe’sosU- 
tuime una d’acciajo, egualmente tra- 
forata al suo centro, e fornita alla dr- 
conferenza di cerdne pieno di crini, 
diligentemente ricoperto di seta in- 
cerata. Avrebbe il malato due eguali 
sospensoij , onde giovarsi dell’ uno 
fino a che sì copre l’ altro. Descri- 
viamo questa sola macchina, posciac- 
chè desta basta a dare un’esatta 
idea di tutte le altre, le quali non 
ne differiscono nelle loro essenziali 
disposizioni. , ' 

Che se comunica T ano anorma- 
lo colla parte superiore dell’ intesti- 
no tenue, ed il malato si dimagra, n 
estenua c minaccia di cadere nel 
marasmo, converrà sturbare, per 
quanto è possibile, il corso a diÉlti 
accidenti, mediante un regime ana- 
letico, opponendori altresì alla trop- 
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po lollecita sortita delle materie peri 
eneo cariche di chilo; bisognerà ur- 
lo stanziare negl’ intestini per quan- 
to maggior tempo potrà il malato 
sopportarlo, onde s* impossessino li 
vasi assorbenti di piò gran quantità 
di materie nutritive; alla quale indi- 
cazione si suppnsce esercitando una 
compressione pià o meno forte sul- 
rorilicio fistoloso, o chiudendolo per 
mezzo di otturatore che si leva sem- 
pre che occorra. 

Deve pur anche, da ultimo, inge- 
gnarsi il chirurgo a prevenire la ca- 
duta ed il rovesciamento dell' in- 
testino, ciò che otterrà mediante il 
giù indicato otturatore. Suggerì Des- 
saiilt di usare a tal uopo di turacciolo 
fatto con pannolino grosso, per guisa 
da riempire esattamente la cavità del- 
r intestino, e mantenerlo sopra l’a- 
normala apertura, senza tuttavia a- 
girc con soverchia forza su di que- 
st’ ultima, giacche allora si dilate- 
rebbe essa immensamente ; rìcopri- 
rassi poscia la piaga con ptumac- 
eiuolo di filacce applicato sulla base 
del turacdolo, indi si manterranno 
questi pezzi dell'apparato in convene- 
vole situazione, eserdtando su d’ essi 
c su la fìstola mediocre compresno- 
ne, per mezzo di alcune compresse 
ed una fascia. Riunisce questo me- 
todo il triplice vantaggio, di non 
contundere le prti, di opporsi va- 
lidamente all'cscita delle materie, c 
di mantdhere l’intestino entro il ven- 
tre. Che se sfuggisse un poco di li- 
quido lateralmente al turacciolo, ver- 
rebbe assorbito dalle filacce, nè ri- 
marrebbe colà si alla lunga da pro- 
produrvi delle escoriazioni . Riesce 
dapprima siffatto apparecchio un 
|K>co imbarazzante jiel malato, làccn- 
dosi talvolta anche sentire delle lic- 
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vi coliche; ma ben presto divengono 
iù regolale le evacuazioni, si abitua 
intestino ad essere liberato dalle 
materie che vi si accumulano a de- 
terminati intervalli, la di cui durata 
varia secondo la sensibilità del mala- 
to, e gli alimenti che mangia. 

ANODINO , adi, preso talvolta per 
sostantivo, anodrnus; mezzo vale- 
vole a calmare o far cessare il dolo- 
re. Ove sieno opportunamente appli- 
cali tutti i rìmedj divengono luscet^ 
libili di supplire a codesta indicazic- 
ne: ve n’ ha però molti che pare in- 
ducano il desiderato effetto, agendo 
direttamente sugli organi del senti- 
mento, come sono l’oppio, ì papave- 
ri de’ nostri paesi, la cicuta, la bella- 
donna, il solano, il giusquiamo, lo 
stramonio, e tutti gli altri narcoti- 
ci, del pari che le composte prepa- 
razioni nelle quali entrano. 

Si può altresi classificare tra gli 
anodini li mucilagginosi, gli acquo- 
si, il freddo, il calorico, le emis- 
sioni di sangue, ed anche quella o- 
perazione pel di cui mezzo tolgonsi 
le cause irritanti , o rimettonsi le 
parti nella primitiva loro situazione'^; 
giacché desse calmano il dolore, o lo 
tolgono interamente , agendo sulla 
circolazione, o mediante una qua- 
lunque siasi meccanica azione. 

Divengono efficacissimo rimed o 
anodino nelle Irritazioni nervose, le 
fregagioni fatte con caldo pannolino, 
o con dìiicata e pienotta mano; co- 
me basta spesso a calmare o so- 
spendere il dolore, la illimitata fidu- 
cia inspirata da un medico, di mt- 
nierc e discorso indicanti attira fi- 
lantropia, profonda dottrina c gran- 
de abilità. E quante volte un medìio 
iornito di tali qualitìi non ha la bue- 
na ventura di vedere ebe b sola tua 
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jiresenza blandisce i mali aggi'avanli 
gl’ ìnTeroiì ! 

Doma pure il dolore una ferma 
volontà ; e gli uomini coraggiosi, per 
quanto sieno sensibili, soffrono assai 
meno dei pusillanimi, che sovente 
mancano di qualunque energia cere- 
brale. 

Facil cosa è poi lo spiegare le gua- 
rigioni dei dolori, che vengono attri- 
buite all’azione d’un fluido immagina- 
rio, o di soprannaturale potere, per 
la di cui effettuazione sottopongonsi 
i maiali a pratiche spesso ridicole, 
mediante la influenza del magneti- 
smo, e delle idee religiose sulla im- 
maginazione, o piuttosto sull’ organo 


ANO 

centrale dell’apparato senziente, mo- 
dificando resercizio della sensibibtù, 
e d^e facoltà intellettuali ; ed in al- 
cune malattie è talmente eviden- 
te e salutare la influenza dei dogmi 
consolatori della religione, per gui- 
sa che gli antichi sapevano trarre 
assai maggior profitto di quello che 
facciamo noi da questo mezzo di gua- 
rigione. 

Egli è poi a norma dell’ indole e 
sede della lesione produttrice del do- 
lore che il pratico deve costante- 
mente dirigerti nella scelta degli 
anodini Fedi àhtiflocistico, dolo- 
re^ ANOOINa 


Fine DEL TOMO rniMo. 
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COXDIZIOm DELL'ASSOCIAZIONE. 
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1 .* L'Opera sarà dirtsa io qiiiadici Tomi all' incirca, ognuno 
de' quali conterrà due parli di fogli non 'aaggiori di aa. 
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;5»; 

is>; 
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c« 

(• 

di |6 pagine per ciascheduno, al presso stabilito di cen- 
tesimi 30 austriaci, ossia cent. 17 italiani per foglio. 

C 




3 .* 1 signori associati saranno descritti io un elenco co* loro 

•') 


■» 


(.• 

•itoli. 

3.* Si concederà la i3mia copta /frntis a chiunque procac- 

t) 

o 

51^: 




cerò 13 socj garantiti, 0 prenderà 13 copie in una sola 

€> 


«> 


(# 

volta. 
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4 .* I.«e spese di porto pel regno Lombardo-Veoeto saranno a 
carico deir editore. 

A) 
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w.\ 
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6 .* Le associazioni si ricevono in Venezia d.tir‘editore Giu- 

A/ 

;<3>; 

5»: 



c# 

1 # 

seppe Antonelli, alla sua Tipografia s. Gto. Laierano al 

€> 



N. 5a3a, vicino al Ginnasio, al suo negozio sotto le prò- 

«) 


S> 

«■ 


c« 

curative vecchie S. Marco al N.* 135, e celle altre città 

«) 
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dai principali libra) ed uffici postali. 
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Prezzo del presente folunie 
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Fogli 14 1/4 3 ce»t< 20 auslr. . . L. a .85 
. . , . . ossia ital. i> a . 5 a . 3 
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Pu desiderio universale che ai producesse alla pubblica 
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0. 




luce il Dizionario delle Scienze Mediche Compendiato 

t' 


lOk 
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L* 

dal Grande, a fine di togliere la noja di que'prolissi e spesso 

«) 

0. 


50 



superflui ragionamenti de' quali esso abbonda . UiJevasi pure 

t' 

0 




in quello molti essenziali mancamenti che furono |>oi traspor- 



50 


C# 

lati nel Giornale compleltivo, e che quindi saranno annoverati 

c 

0. 


50 


(.# 
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c« 

nel suddetto, oltre che, Della sola lettera A, si troveranno circa 

«) 




quaranta voci nuove che invaoo altrove si cercherebbero. 
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(il 

Mercà tutti questi vantaggi e lo smercio rapido ch'eb- 

t) 

0. 


50 


(# 

bere le varie edizioni eseguite in Parigi ed a Àlilano , fa 

C' 

0. 




chiaro abbastanza quanto sioora sia stato in lode U Co/n- 



50 


(9 

pendio di cui si pirla , mentre del cosi detto Grande 


0. 




<à 
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d 

Dizionario, a stento se ne potà vedere mandata a fine uoa 
sola; e quindi a ragione oio sperare che sarà parsialmeute 

c 

•J 

0\ 

0. 

0. 
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d 

accetta questa mia edizicoe, intenta all' tmjfortante oggetto 
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della pubblica sanità. 

L’Eoitobk. 


0. 


50 



c 

0. 


50 

50 



0. 

>:0. 




Dinitir. by 'Oglt 


if j ... I l u|, p j p ^ i | i yj i i. jju pii i^u| i j| i 






